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Resumen

El presente proyecto tuvo como objetivo analizar las innovaciones tecnologicas aplicadas a la
farmacovigilancia en América Latina, a partir de una revision documental de diez articulos
cientificos. La metodologia empleada fue de enfoque cualitativo, con disefio documental y analisis
temaético, apoyado en fichas RAE para la sistematizacion de la informacion. Los resultados
evidencian avances importantes en la integracion de herramientas digitales como aplicaciones
moviles, inteligencia artificial, Big Data, sistemas de reporte automatizado y telemedicina, las
cuales contribuyen a mejorar la deteccion temprana de reacciones adversas y fortalecer la
seguridad del paciente. Asimismo, se identificaron experiencias relevantes en paises como Panama
y Colombia, ademas de limitaciones comunes relacionadas con infraestructura tecnoldgica, brecha
digital, falta de interoperabilidad y retos éticos en el manejo de datos. El estudio concluye que la
region avanza hacia una farmacovigilancia mas moderna y eficiente, aunque requiere mayor

inversion, regulacion y capacitacion para garantizar la adopcion efectiva de estas tecnologias.

Palabras Clave: Farmacovigilancia digital, Innovacion tecnolégica en salud, Inteligencia

artificial, Big Data, Aplicaciones moviles, Telemedicina, Seguridad del paciente, América Latina



Abstract

This project aimed to analyze technological innovations applied to pharmacovigilance in Latin
America, based on a literature review of ten scientific articles. The methodology employed was
qualitative, with a documentary design and thematic analysis, supported by RAE (Reference
Analysis and Evaluation) forms for information systematization. The results demonstrate
significant progress in the integration of digital tools such as mobile applications, artificial
intelligence, Big Data, automated reporting systems, and telemedicine, which contribute to
improving the early detection of adverse reactions and strengthening patient safety. Relevant
experiences were also identified in countries such as Panama and Colombia, in addition to
common limitations related to technological infrastructure, the digital divide, lack of
interoperability, and ethical challenges in data management. The study concludes that the region is
moving towards more modern and efficient pharmacovigilance, although it requires greater
investment, regulation, and training to ensure the effective adoption of these technologies.

Keywords: Digital pharmacovigilance, Technological innovation in health, Artificial

intelligence, Big Data, Mobile applications, Telemedicine, Patient safety, Latin America
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Introduccion

La farmacovigilancia es la ciencia y las actividades relacionadas con la deteccidn, evaluacion,
comprension y prevencion de efectos adversos o cualquier otro problema relacionado con
medicamentos. Su objetivo principal es garantizar la seguridad del paciente y mejorar la calidad de
la atencion sanitaria. En la era digital, La inteligencia artificial (I1A) emerge como una herramienta
evolucionaria para optimizar los procesos de farmacovigilancia, permitiendo una vigilancia mas

rapida, precisa y eficiente.

Este proyecto surge a partir del andlisis y lectura critica de diez articulos seleccionados
sobre farmacovigilancia digital e innovaciones tecnolégicas aplicadas a la seguridad del paciente.
A través del desarrollo de fichas RAE, se consolidd una base sélida de informacion que permitio
construir el marco teérico y comprender los aportes, desafios y aplicaciones de herramientas como

la inteligencia artificial, el Big Data, las aplicaciones moviles y la telemedicina.

Como grupo de estudiantes proximos a graduarnos del programa Tecnélogo en Regencia
de Farmacia, este proceso investigativo fortalecio nuestras habilidades de lectura académica,
analisis critico y sintesis de informacion cientifica para comprender el papel integral que cumplen

las tecnologias emergentes en la vigilancia sanitaria.



Objetivos

Objetivo General

Consolidar los resultados, conclusiones y recomendaciones obtenidos del desarrollo del

proyecto.

Objetivos Especificos

Revisar y leer los contenidos de apoyo de la fase 5.

Describir los hallazgos, los cuales corresponden al resultado obtenido de la respuesta a lo

descrito en el marco tedrico y metodologia.

Analizar los resultados obtenidos con la aplicacion de la técnica de recoleccion y analisis de

datos

Construir organizadores graficos o tabla de frecuencia para la presentacion de resultados.

Realizar la explicacion literal de estos resultados obtenidos en la grafica.



Justificacion

A partir de los resultados obtenidos mediante la revision documental, considero que el trabajo final
si responde claramente a la pregunta de investigacion, pues demuestra como las tecnologias
emergentes estan transformando la farmacovigilancia en América Latina. Los hallazgos
evidencian que la inteligencia artificial, el Big Data y los sistemas de reporte digital permiten
procesar un volumen mucho mayor de informacion, reducir tiempos de deteccion de eventos

adversos y mejorar la precision en la identificacion de riesgos.

Esto confirma que la digitalizacion contribuye de manera directa al fortalecimiento de la
seguridad del paciente, brindando a los sistemas sanitarios herramientas mas rapidas y eficientes
para monitorear medicamentos. La revision comparada también muestra que la adopcion de estas
tecnologias, aunque desigual entre paises, representa una oportunidad real para modernizar los

procesos de vigilancia sanitaria.
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Proyecto de Compilacion y Anélisis Investigativo

Innovaciones tecnoldgicas en la farmacovigilancia: Uso de herramientas digitales para

fortalecer la seguridad del paciente en América Latina

Introduccion

La farmacovigilancia, entendida como el conjunto de actividades orientadas a la deteccién,
evaluacion y prevencion de reacciones adversas a los medicamentos, constituye un pilar esencial
en la seguridad del paciente y en la calidad de los sistemas de salud. Sin embargo, los métodos
tradicionales de recoleccion y analisis de datos suelen enfrentarse a limitaciones como el
subregistro, la falta de oportunidad y la dificultad para manejar grandes volumenes de
informacion. En este contexto, la integracion de la inteligencia artificial (I1A) emerge como un

enfoque innovador que ofrece nuevas posibilidades para transformarla.

El uso de algoritmos de aprendizaje automatico, mineria de datos y procesamiento de
lenguaje natural permite optimizar la identificacion temprana de riesgos, mejorar la prediccion de
efectos adversos y fortalecer la toma de decisiones clinicas. Esta convergencia entre tecnologia y
salud no solo incrementa la eficiencia en la gestion de la informacién, sino que también representa
un avance significativo hacia una atencién médica mas segura, personalizada y proactiva. Por ello,
analizar y mostrar el papel de la inteligencia artificial en la farmacovigilancia resulta fundamental
para comprender como estas herramientas pueden redefinir el futuro de la seguridad del paciente

en América Latina y en el mundo.

La transformacion digital en salud ha impulsado importantes avances en la
farmacovigilancia, especialmente en América Latina, donde la deteccion temprana, el analisis y la

gestion eficiente de los eventos adversos se han convertido en necesidades prioritarias para la
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proteccion de la vida y la salud. En este escenario, tecnologias como la inteligencia artificial, el
Big Data, la telemedicina y las aplicaciones moviles han comenzado a consolidarse como
herramientas que permiten fortalecer los sistemas de vigilancia y optimizar la labor de las
entidades regulatorias y los profesionales sanitarios, con un enfoque centrado en la seguridad del

paciente.

En esta fase del proyecto se desarrollé un analisis documental de innovaciones
tecnoldgicas aplicadas a la farmacovigilancia, mediante la revision sistematica de literatura
cientifica actualizada, informes institucionales y documentos académicos pertinentes. Este proceso
permitié organizar, comparar e interpretar la informacion desde un enfoque cualitativo, con el

proposito de comprender el impacto de estas herramientas en los sistemas de salud de la region.

Los hallazgos preliminares de la revision resaltan tanto los avances como los desafios que
aun enfrenta America Latina para consolidar una farmacovigilancia digitalmente fortalecida. En
consecuencia, este trabajo establece una base conceptual y analitica que permitira, en fases
posteriores, proponer estrategias que promuevan una adopcién tecnolégica mas robusta, equitativa

y alineada con las necesidades reales de los pacientes y del sistema sanitario.
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Planteamiento del Problema

Pregunta de Investigacion

¢De qué manera las innovaciones tecnoldgicas estan transformando los sistemas de

farmacovigilancia en términos de eficiencia, accesibilidad y confiabilidad de los datos?

En América Latina persisten limitaciones en la deteccion, registro y seguimiento de
reacciones adversas a los medicamentos. Gran parte de los procesos se realizan de forma manual o
con sistemas fragmentados, lo que ocasiona demoras en la identificacion de riesgos y aumenta la
vulnerabilidad de los pacientes. Aunque las aplicaciones digitales representan una alternativa
innovadora para mejorar la farmacovigilancia, su adopcion es desigual y no siempre se evalGan sus
resultados. Esto genera la necesidad de revisar como estas herramientas pueden contribuir de

manera efectiva a la seguridad del paciente en la region.
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Objetivos

Objetivo General

Explorar y divulgar los principales retos y oportunidades de la farmacovigilancia digital en
América Latina a partir del analisis de articulos cientificos, tesis e informes previamente realizados

en la region.

Obijetivos Especificos

Mostrar las innovaciones tecnoldgicas aplicadas a la farmacovigilancia en América Latina.

Identificar los retos asociados a infraestructura, capacitacion, interoperabilidad y

participacion de los pacientes o cuidadores.

Divulgar los marcos regulatorios y éticos que enmarcan el uso de tecnologias en

farmacovigilancia.
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Justificacion

Este proyecto se centra en la imperiosa necesidad de modernizar la farmacovigilancia en
América Latina mediante la adopcidon de tecnologias digitales, con un enfoque particular en la
inteligencia artificial (1A), para asi potenciar la seguridad del paciente ante los desafios de la era

digital.

1. Transicion a la Era Digital en Salud: La farmacovigilancia, tradicionalmente basada en
reportes manuales, enfrenta limitaciones significativas en la era digital. La creciente
cantidad de informacion disponible (redes sociales, historias clinicas electrénicas, bases de
datos masivas) requiere herramientas mas sofisticadas para su analisis y aprovechamiento,
haciendo indispensable la transicion hacia métodos digitales.

2. Potencial de la Inteligencia Artificial: La IA ofrece capacidades sin precedentes para
procesar y analizar grandes volimenes de datos de manera rapida y eficiente. Su aplicacion
en farmacovigilancia puede mejorar la deteccién temprana de sefiales de seguridad,
identificar patrones complejos de eventos adversos y predecir riesgos, fortaleciendo asi la
proteccion del paciente.

3. Desafios y Oportunidades en América Latina: La region presenta un panorama diverso en
cuanto a infraestructura tecnoldgica y marcos regulatorios. Analizar las experiencias y la
normatividad existente en América Latina permitira identificar las mejores précticas, las
barreras comunes y las oportunidades para implementar soluciones digitales y de 1A de
manera efectiva y adaptada al contexto regional.

4. Garantia de Acceso y Equidad: Una farmacovigilancia digital y potenciada por IA puede

mejorar la cobertura y la oportunidad de la vigilancia en paises latinoamericanos,
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contribuyendo a una mayor equidad en el acceso a medicamentos seguros para toda la
poblacion.

5. Adaptacion Regulatoria y Mejora Continua: La normatividad en farmacovigilancia debe
evolucionar para incorporar los avances tecnoldgicos. Este proyecto, al analizar la
legislacion actual y las experiencias de implementacion, proporcionara bases solidas para
proponer ajustes normativos y estrategias que aseguren que la farmacovigilancia digital sea

robusta, confiable y cumpla con los més altos estandares de seguridad para el paciente.

La metodologia seleccionada se justifica en funcion de la naturaleza y los objetivos del
proyecto, que busca analizar los avances, retos y oportunidades de la farmacovigilancia digital en
América Latina. Dado que el propésito principal es interpretar, describir y analizar informacion
existente, se optd por un enfoque cualitativo de tipo documental y descriptivo, el cual permite
examinar distintas fuentes académicas y técnicas sin necesidad de manipular variables ni aplicar

instrumentos estadisticos.

Esta metodologia resulta pertinente porque facilita la revision critica y comparativa de la
literatura, permitiendo identificar patrones, coincidencias y vacios en el conocimiento sobre el uso
de la inteligencia artificial, el Big Data y las aplicaciones digitales en la seguridad del paciente. A
través del uso de fichas tipo RAE y el analisis tematico, se garantiza una organizacion sistematica

de los datos y una interpretacion coherente con los objetivos del estudio.

Ademas, el disefio documental favorece el acceso a informacion reciente y confiable,
proveniente de bases de datos cientificas reconocidas, lo que fortalece la validez y el rigor

académico del trabajo. En conjunto, esta metodologia proporciona una base sélida para



comprender la evolucién de la farmacovigilancia digital y sus implicaciones en la practica

profesional del tecn6logo en regencia de farmacia.

16
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Marco Teorico

El desarrollo de la farmacovigilancia en América Latina enfrenta el reto de adaptarse a un
contexto de creciente digitalizacion en salud. Las aplicaciones moviles, la telemedicina, la
inteligencia artificial y el Big Data se han convertido en herramientas clave para fortalecer la
seguridad del paciente y mejorar los sistemas de notificacion y analisis de reacciones adversas a
medicamentos. A partir de la revision y analisis de distintos estudios y experiencias en la region,
con este marco tedrico se busca contextualizar los avances, limitaciones y desafios de estas
innovaciones tecnolégicas, brindando una base actualizada para comprender su impacto en la
practica farmacéutica y en la proteccién de la salud publica.
Fundamentos de la Farmacovigilancia
Concepto y Evolucion Historica

La farmacovigilancia se entiende como el conjunto de actividades destinadas a identificar,
evaluar y prevenir los efectos adversos relacionados con el uso de medicamentos. A lo largo del
tiempo ha evolucionado desde enfoques centrados GUnicamente en la recoleccidn pasiva de reportes
hacia sistemas mas estructurados, apoyados en tecnologias digitales y bases de datos
internacionales, lo que ha permitido mejorar la deteccion y andlisis de riesgos en la practica clinica
(Bohorquez Uribe et al., 2025; Meneses Guerrero et al., 2025; FIP, 2018).
Importancia para la Seguridad del Paciente

Uno de los pilares de la farmacovigilancia es su papel en la proteccion de la salud publica.
Al vigilar de manera constante los efectos de los medicamentos, se busca garantizar que los
pacientes reciban tratamientos eficaces y seguros, reduciendo la probabilidad de dafios asociados
al uso de farmacos. Este proceso resulta esencial no solo para la practica médica, sino también
para generar confianza en los sistemas de salud y promover el uso racional de medicamentos

(Bohorquez Uribe et al., 2025; Meneses Guerrero et al., 2025).
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Limitaciones de los Sistemas Tradicionales de Notificacion de Eventos Adversos

A pesar de su relevancia, los métodos tradicionales de notificacion presentan limitaciones
importantes, entre ellas la infranotificacion, el retraso en el anélisis de datos y la dependencia de
registros manuales. Estas deficiencias dificultan la deteccion temprana de riesgos y la toma de
decisiones oportunas, lo que ha impulsado la necesidad de modernizar la farmacovigilancia
mediante innovaciones tecnoldgicas y estrategias que promuevan una mayor participacion de
pacientes y profesionales de la salud (Bohdrquez Uribe et al., 2025; Meneses Guerrero et al.,
2025).
Innovaciones Tecnoldgicas Aplicadas a la Farmacovigilancia
Digitalizacion de los Procesos de Reporte

La digitalizacién de los procesos de reporte representa un avance significativo en
farmacovigilancia, ya que permite que los datos sobre reacciones adversas sean capturados,
transmitidos y analizados de manera més agil y eficiente. Al sustituir los antiguos sistemas
basados en papel, se reducen los tiempos de respuesta y se optimiza la capacidad de identificar
riesgos, favoreciendo la seguridad del paciente y la calidad en la toma de decisiones sanitarias
(Séez-Llorens et al., 2025).
Uso de Aplicaciones Moviles para Notificacion de Reacciones Adversas

Una de las innovaciones mas relevantes descritas es la implementacion de aplicaciones
moviles que permiten a los pacientes y profesionales notificar reacciones adversas de forma
inmediata. El caso de Panam4, documentado en el articulo, muestra como estas apps facilitan la
comunicacion directa entre la poblacion y las autoridades sanitarias, incrementando el nimero y la
calidad de los reportes en farmacovigilancia (Saez-Llorens et al., 2025).
Plataformas Electronicas, Bases de Datos Internacionales, Chatbots y Herramientas de

Interaccion con el Paciente
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El estudio también resalta la relevancia de las plataformas electrénicas que se integran con
bases de datos internacionales, ya que estas permiten un andlisis mas amplio y comparativo de la
informacion sobre seguridad de medicamentos y vacunas. Asi mismo, el uso de chatbots y otras
herramientas digitales fomenta una interaccion més directa y constante con los pacientes,
promoviendo su participacion activa en el proceso de notificacion y seguimiento. Esto contribuye
a una farmacovigilancia mas inclusiva, dindmica y sustentada en la inteligencia de datos (Séez-
Llorens et al., 2025).

Inteligencia Artificial y Big Data en Farmacovigilancia
Qué es Machine Learning y Procesamiento de Lenguaje Natural

En el dambito de la farmacovigilancia, el Machine Learning y el procesamiento de lenguaje
natural (NLP) son tecnologias que permiten a los sistemas informaticos identificar patrones,
clasificar grandes volumenes de informacion y analizar datos no estructurados, como reportes
clinicos o publicaciones en redes sociales. Estas herramientas son capaces de detectar sefiales de
seguridad con mayor rapidez y precision que los métodos manuales, lo que representa una
transformacion significativa en la manera en que se gestionan las reacciones adversas a
medicamentos (Ilaphar, 2025; Propharma Research, 2025).

En palabras un poco mas simples, estas tecnologias permiten que las computadoras
aprendan a reconocer patrones y entiendan textos clinicos o reportes médicos. Gracias a eso, la
farmacovigilancia puede identificar mas rapido posibles problemas con los medicamentos
Ventajas en Tiempo, Precision y Reduccion de Errores

El uso de algoritmos inteligentes en farmacovigilancia ha mostrado beneficios concretos,
como la reduccién de entre un 40 % y un 60 % en los tiempos de procesamiento de casos. Esto no
solo agiliza la deteccion temprana de reacciones adversas, sino que también disminuye la carga de

trabajo en los profesionales, optimizando los recursos disponibles y mejorando la exactitud en el
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analisis de datos. En consecuencia, la inteligencia artificial contribuye a una farmacovigilancia
mas proactiva, preventiva y eficiente (llaphar, 2025; Propharma Research, 2025).

En pocas palabras, la inteligencia artificial ayuda a trabajar mas rapido y con menos
errores: reduce el tiempo de analisis casi a la mitad y libera a los profesionales de tareas
repetitivas, para que se concentren en casos mas complejos.

Riesgos: Sesgos Algoritmicos, Privacidad y Calidad de los Datos

A pesar de sus beneficios, la aplicacion de inteligencia artificial en farmacovigilancia
conlleva riesgos que no deben subestimarse. Los sesgos algoritmicos pueden influir en la
interpretacion de los datos y generar resultados poco fiables si los sistemas no son entrenados con
informacion diversa y de calidad. Asimismo, surgen preocupaciones sobre la privacidad de los
pacientes y la proteccion de datos sensibles, lo que exige regulaciones claras, procesos de
validacion rigurosos y supervisién humana para garantizar la transparencia y la seguridad en el uso
de estas tecnologias (llaphar, 2025; Propharma Research, 2025).

El uso de estas tecnologias no esté libre de riesgos: pueden equivocarse si los datos con los
que se entrenan no son confiables, y ademas deben garantizar la privacidad de la informacion de
los pacientes. Por eso, siempre requieren supervision y reglas claras.

Telemedicina y Monitoreo Remoto en Seguridad del Paciente
Experiencias en América Latina (Ejemplo: Proyecto SaludTIC en Colombia)

El proyecto SaludTIC, liderado por el Ministerio TIC y la Fundacién Clinica Shaio, se
constituye en una de las primeras experiencias en Latinoamérica que busca integrar la
telemedicina con el monitoreo remoto de pacientes. Esta iniciativa pionera permite el seguimiento
en tiempo real de personas con enfermedades cronicas, optimizando la comunicacion entre

profesionales de la salud y pacientes. Ademas, marca un referente regional sobre como los
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gobiernos pueden impulsar politicas de innovacion tecnoldgica aplicadas a la seguridad del
paciente (Ministerio TIC de Colombia & Fundacion Clinica Shaio, 2024).
Integracion con Sistemas de Farmacovigilancia

El monitoreo remoto de pacientes mediante SaludTIC puede vincularse directamente con
los sistemas de farmacovigilancia, ya que posibilita la deteccion temprana de reacciones adversas,
fallos terapéuticos o problemas de adherencia a tratamientos. La incorporacion de plataformas
digitales que recolectan datos en tiempo real permite fortalecer la seguridad en el uso de
medicamentos, favoreciendo un sistema sanitario mas proactivo y preventivo (Ministerio TIC de
Colombia & Fundacion Clinica Shaio, 2024).
Impacto en Zonas Rurales y de Dificil Acceso

Uno de los aportes mas significativos de SaludTIC es su implementacion en comunidades
rurales y apartadas, donde el acceso a servicios médicos especializados suele ser limitado. Gracias
a la telemedicina, los pacientes en estas zonas pueden recibir orientacién, diagndstico y
seguimiento sin necesidad de desplazarse largas distancias. Esto contribuye a reducir las brechas
en el acceso a la salud, mejorar la equidad y garantizar que la seguridad del paciente se extienda a
poblaciones vulnerables (Ministerio TIC de Colombia & Fundacion Clinica Shaio, 2024).
Marco Regulatorio y Aspectos Eticos en América Latina
Legislacion Sobre Historia Clinica Electronica (HCE) y Normativas Sobre Confidencialidad y
Secreto Profesional

En varios paises de América Latina se han desarrollado marcos legales para regular la
historia clinica electronica (HCE) y garantizar la confidencialidad de la informacion en salud.
Estas normativas buscan que los registros digitales sean accesibles, seguros y que se respete el

secreto profesional en el manejo de datos sensibles. Sin embargo, aunque las leyes existen, su



22

implementacién no siempre es uniforme, lo que genera diferencias entre paises y dentro de un
mismo territorio (Alegre, 2024; Congreso de la Republica de Colombia, 2020).

En resumen, las leyes sobre HCE y confidencialidad son un avance importante, pero aun
falta que se apliquen de forma mas consistente en toda la region.
Retos de Interoperabilidad Entre Sistemas

Uno de los principales obstaculos en la digitalizacion de la salud en América Latina es la
falta de interoperabilidad, es decir, la capacidad de distintos sistemas electronicos para
comunicarse entre si. Aunque algunos paises cuentan con normativas que promueven la
integracién de la informacion en salud, persisten limitaciones técnicas, organizativas y de recursos
que dificultan un intercambio &gil y seguro de datos entre instituciones (Congreso de la Republica
de Colombia, 2020).

Dicho de forma sencilla, la informacion esta digitalizada, pero los sistemas todavia no
“hablan el mismo idioma”, lo que retrasa y complica el trabajo.
Etica en el Uso de Datos Digitales de Pacientes

El manejo de datos de pacientes en entornos digitales exige un enfoque ético que proteja la
privacidad y la autonomia de las personas. La legislacién ha avanzado en reconocer la importancia
de salvaguardar la confidencialidad, pero aln se necesita reforzar aspectos como el consentimiento
informado, la transparencia en el uso de la informacion y la responsabilidad en el tratamiento de
datos. Estos principios son esenciales para generar confianza en la poblacion y garantizar un uso
responsable de la salud digital (Alegre, 2024).

En conclusion, usar datos digitales en salud no es solo un tema técnico, también implica
respetar derechos y valores éticos para no perder la confianza de los pacientes.
Aplicaciones Digitales en Ameérica Latina: Casos y Experiencias

Panama: Uso de Tecnologia Movil en Farmacovigilancia de Vacunas
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Panama, 28 de agosto de 2025 (OPS/OMS) — Con el objetivo de fortalecer el Programa
Ampliado de Inmunizaciones (PAI) y garantizar la seguridad de la poblacion, el Ministerio de
Salud (MINSA) de Panam4, en colaboracion con la Organizacion Panamericana de la
Salud/Organizacion Mundial de la Salud (OPS/OMS), concluy6 la mision internacional que

acompand el andlisis situacional del sistema de vigilancia de Eventos Supuestamente Atribuibles a

la Vacunacion o Inmunizacién (ESAVI).

Este sistema constituye un pilar fundamental para la preparacion y respuesta del pais ante
emergencias de salud publica ocasionadas por agentes infecciosos. Su propdsito es recibir,
investigar y evaluar los reportes de posibles eventos relacionados con vacunas, asegurando que los
bioldgicos utilizados sean seguros y confiables, y brindando tranquilidad a la poblacién sobre la
calidad del proceso de vacunacion (Saez-Llorens et al., 2025).

Colombia: Sistema de Vigilancia de ESAVI en Vacunas COVID-19

En Colombia, el sistema de vigilancia de Eventos Supuestamente Atribuibles a la
Vacunacién o Inmunizacion (ESAVI) fue evaluado durante el periodo 2021-2023, con el fin de
analizar su funcionamiento frente a la vacunacion contra la COVID-19. El estudio utiliz6
indicadores de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) en aspectos de estructura, proceso y
resultados, y combind datos cuantitativos obtenidos de VigiFlow y del Sistema Integrado de
Informacion de la Proteccion Social, junto con informacion cualitativa de documentos oficiales y
consultas técnicas. Los hallazgos muestran como el Ministerio de Salud, el INVIMA y el Instituto
Nacional de Salud articularon esfuerzos para garantizar la seguridad en la vacunacion,
fortaleciendo el papel de la farmacovigilancia en situaciones de emergencia sanitaria (Saza-
Londofio et al., 2025).

VigiFlow es un sistema de gestion en linea para reportes individuales de seguridad de

medicamentos, disefiado y mantenido por el Uppsala Monitoring Centre (UMC), centro
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colaborador de la Organizacion Mundial de la Salud. Esta herramienta permite a las autoridades
nacionales de farmacovigilancia registrar, almacenar y analizar reportes de sospechas de
reacciones adversas a medicamentos y de eventos supuestamente atribuibles a la vacunacién o
inmunizacion (ESAVI). Ademas, esta directamente conectado con VigiBase, la base de datos
mundial de farmacovigilancia de la OMS, lo que facilita el intercambio internacional de
informacion y la deteccion temprana de sefiales de seguridad (Uppsala Monitoring Centre, 2023).
Experiencias de Proyectos de Investigacion y Tesis en la Region

El objetivo de la investigacion es identificar casos de aplicaciones del uso de la datificacion
y las herramientas de analisis de datos, en América Latina entre el 2015 y 2019, y resefiar como
estas tecnologias afectan las dinamicas en diversos escenarios sociales de la region. La
investigacion se realizé utilizando una metodologia descriptiva. La poblacion objetivo esta
representada principalmente por paises de América Latina, aunque se incluyen algunos casos de
Estados Unidos y Espafia. El estudio se dividid en cuatro fases. Se evidencia que la Datificacion y
las tecnologias asociadas, estan transformando la sociedad en los paises objeto de estudio,
reflejandose mejoras en la calidad de vida de sus ciudadanos, principalmente en sectores como
Gestion Pablica y Seguridad. Se resalta que hay carencia de leyes que regulen cuestiones de
proteccion y tratamiento de datos privados, especialmente en el campo tecnoldgico, lo cual se
traduce en un reto de seguridad de informacion que debe ser atendido de forma interdisciplinar
(Bohorquez Uribe et al., 2025; Meneses Guerrero et al., 2025).
Limitaciones Detectadas: Infraestructura, Capacitacion, Baja Participacion de Usuarios

Uno de los principales obstaculos en la implementacion de aplicaciones digitales para la
farmacovigilancia en América Latina es la infraestructura tecnoldgica limitada, especialmente en
zonas rurales y apartadas. La falta de acceso a internet estable, equipos adecuados y plataformas

interoperables impide que gran parte de la poblacion y los profesionales de la salud participen
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activamente en el reporte y seguimiento de reacciones adversas. Esta brecha digital incrementa la
desigualdad en el acceso a la salud y dificulta el aprovechamiento pleno de las herramientas
digitales disponibles (Bohdérquez Uribe et al., 2025; Meneses Guerrero et al., 2025).

A estas limitaciones se suman la falta de capacitacion del personal de salud y la escasa
participacion de los usuarios, factores que reducen la efectividad de los sistemas digitales de
farmacovigilancia. Muchos profesionales no cuentan con la formacion necesaria para manejar
adecuadamente estas tecnologias, mientras que los pacientes, por desconocimiento o desconfianza,
no utilizan las plataformas para notificar eventos adversos. Como resultado, se pierde informacion
valiosa y se retrasa la deteccion temprana de riesgos relacionados con los medicamentos

(Bohorquez Uribe et al., 2025; Meneses Guerrero et al., 2025).
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Metodologia

Generalidades

Las generalidades de la metodologia constituyen la parte inicial de este apartado y tienen
como proposito ofrecer una vision global del enfoque, el tipo y el alcance del estudio, asi como su
relacion con los objetivos planteados. Segun Herndndez-Sampieri et al. (2014), las generalidades
metodologicas permiten establecer la ruta que orientard el proceso de investigacion, definiendo la

estructura, el enfoque y los procedimientos que guiaran la obtencién y analisis de la informacion.

El proyecto se enmarca en la linea de investigacion sobre innovacion tecnoldgica aplicada
a la farmacovigilancia, centrando su analisis en las experiencias de América Latina. Su propdsito
es examinar los avances, retos y oportunidades que presentan las herramientas digitales, la
inteligencia artificial y el Big Data en la seguridad del paciente. En conjunto, el proyecto servira
como base para futuras investigaciones relacionadas con la transformacion digital en salud y el uso

seguro de los medicamentos.

Disefio de la Investigacion

El disefio de la investigacion describe la estrategia general que orienta el desarrollo del
estudio, indicando cémo se abordara el problema y de qué manera se obtendran y analizaran los
datos. Para Hernandez-Sampieri et al. (2014), el disefio es el plan que permite vincular los
objetivos con los procedimientos, especificando si el estudio sera experimental o no experimental,
asi como su alcance temporal. En otras palabras, el disefio metodologico define el camino que

seguira la investigacion para cumplir sus propositos.



27

El estudio se desarrollara bajo un disefio descriptivo y documental, de tipo no experimental
y transversal, ya que no se manipularén variables, sino que se recopilard y analizara informacion
existente proveniente de diversas fuentes bibliogréficas. Este disefio permitira examinar los
aportes, retos y perspectivas de la farmacovigilancia digital en la region, mediante el andlisis de

documentos publicados entre 2018 y 2025.

Enfoque de la Investigacion

El enfoque de la investigacion determina la forma en que se aborda el fenémeno de estudio
y la manera en que se interpretan los datos obtenidos. De acuerdo con Herndndez-Sampieri et al.
(2014), existen tres enfoques principales: cuantitativo, cualitativo y mixto. El enfoque cualitativo
se caracteriza por centrarse en la comprensién de los significados, percepciones y contextos,
analizando informacién no numeérica para describir e interpretar fendmenos desde una perspectiva

integradora.

El estudio no busca cuantificar resultados, sino comprender el papel de las tecnologias e El
presente proyecto se desarrollara bajo un enfoque cualitativo, ya que se basa en la interpretacion,
analisis y comprension de documentos académicos y técnicos relacionados con la
farmacovigilancia digital mergentes como la inteligencia artificial, el Big Data y las aplicaciones
digitales en la seguridad del paciente en América Latina. Ademas, el trabajo adopta un caracter
documental, dado que se fundamenta en la recopilacion de informacion proveniente de fuentes
secundarias, las cuales seran analizadas e interpretadas para construir una vision integral sobre los

avances y limitaciones de la farmacovigilancia digital en la region.

Poblacion



28

La poblacién hace referencia al conjunto total de elementos, individuos o documentos que
poseen las caracteristicas de interés para el estudio. Segiin Sampieri, Fernandez y Baptista (2014),
la poblacion es el universo completo del cual se obtiene la informacidn necesaria para responder a
los objetivos planteados. En estudios documentales o bibliogréaficos, la poblacion esti conformada

por los textos, informes o registros que contienen la informacion a analizar.

La poblacién de este proyecto esta conformada por fuentes documentales relacionadas con
la farmacovigilancia digital en América Latina, incluyendo articulos cientificos, tesis académicas,
informes institucionales y publicaciones de organismos internacionales. Estas fuentes abordan
temas vinculados con la inteligencia artificial, el Big Data, la telemedicina y las aplicaciones

digitales aplicadas a la seguridad del paciente.

El propdsito de esta delimitacion es garantizar que la informacién analizada sea pertinente y
representativa del fenémeno de estudio, permitiendo obtener una vision amplia de los avances

tecnoldgicos que estan transformando la farmacovigilancia en la region.

Muestra y Muestreo

La muestra es una parte representativa de la poblacion que se selecciona para el estudio, y
el muestreo es el procedimiento mediante el cual se eligen los elementos que la componen. Segln
Hernandez-Sampieri et al. (2014), en los estudios cualitativos y documentales se emplean con
frecuencia muestreos intencionales o por conveniencia, donde se seleccionan los documentos o
casos mas relevantes para el fenémeno que se investiga. El propdsito es obtener informacion

significativa, mas que representativa en términos estadisticos.

La muestra de este proyecto esta compuesta por diez documentos seleccionados mediante

un muestreo intencional o por conveniencia, priorizando aquellos textos que presentan pertinencia
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temaética, actualidad y validez académica. Los documentos incluyen articulos cientificos, tesis e
informes publicados entre 2018 y 2025, centrados en la aplicacion de innovaciones tecnoldgicas en

la farmacovigilancia y la seguridad del paciente.

Este tipo de muestreo permite concentrar el andlisis en fuentes que aportan informacion
solida y diversa, garantizando una comprension méas profunda del fendmeno estudiado y

facilitando la comparacion entre distintos contextos latinoamericanos

Técnicas de Recolecciéon de Datos

Las técnicas de recoleccion de datos son los procedimientos que permiten obtener la
informacion necesaria para el andlisis. En la investigacion documental, esta recoleccion se realiza

mediante la busqueda y revision sistematica de fuentes escritas (Hernandez-Sampieri et al., 2014).

La técnica empleada en este estudio fue la revision documental sistematica, centrada en la
bldsqueda, seleccion y andlisis de articulos cientificos, tesis e informes institucionales obtenidos en

bases de datos academicas como Scielo, PubMed, RedALyC, ScienceDirect y Google Scholar.

Cada documento seleccionado fue organizado en fichas tipo RAE (Registro Analitico de
Evidencias), donde se consignaron los datos del autor, afio, objetivo, resultados y conclusiones, lo

que permitié mantener un registro claro y ordenado de la informacién recopilada.

Instrumentos de Recoleccion de Datos

Los instrumentos de recoleccion de datos son las herramientas que facilitan el registro y la
organizacion de la informacion obtenida. En los estudios documentales, estos instrumentos suelen
adoptar la forma de matrices, fichas o guias de anélisis que permiten sistematizar los contenidos

revisados (Hernandez-Sampieri et al., 2014).
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(Registro Analitico de Evidencias), que permitio clasificar y sintetizar la informacion extraida de

cada documento. En estas fichas se registraron aspectos como autor, afo, tipo de documento,
objetivos, aportes, resultados y conclusiones relacionados con las innovaciones tecnolégicas

aplicadas a la farmacovigilancia.

Este instrumento facilité la comparacion de los hallazgos entre las diferentes fuentes,
identificando coincidencias, diferencias y tendencias comunes que sirvieron como base para la

construccién del marco teorico.

Técnicas de Procesamiento de Datos

Las técnicas de procesamiento de datos comprenden los procedimientos utilizados para
organizar, clasificar e interpretar la informacion recolectada. En el enfoque cualitativo, el
procesamiento se orienta a la identificacion de categorias, patrones y significados dentro del

contenido analizado (Hernandez-Sampieri et al., 2014).

El procesamiento de la informacion se llevo a cabo mediante un anlisis cualitativo de

contenido, el cual permitid identificar temas recurrentes y categorias como avances tecnoldgicos,

limitaciones, retos regulatorios y éticos, y oportunidades de mejora en la farmacovigilancia digital.

Este procedimiento permitio comparar los aportes de las distintas fuentes, estableciendo
coincidencias, contrastes y conclusiones que fortalecieron la comprension del fenémeno y la

construccion del marco teorico del proyecto.

Herramientas para el Procesamiento de Datos
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Las herramientas para el procesamiento de datos son los recursos técnicos y digitales
utilizados para organizar, analizar y presentar la informacion recolectada. De acuerdo con
Hernandez-Sampieri et al. (2014), estas herramientas facilitan la sistematizacion del contenido y

garantizan un manejo ordenado, claro y verificable de los resultados.

Para el procesamiento y analisis de la informacion, se emplearon herramientas ofiméticas
como Microsoft Word y Excel, las cuales permitieron registrar, clasificar y organizar los datos
extraidos de las fuentes revisadas. Estas herramientas también facilitaron la elaboracion de tablas

comparativas y resimenes tematicos.

Ademas, se utilizaron bases de datos académicas y gestores digitales para la consulta y
manejo de referencias bibliogréficas, lo que contribuyd a mantener la trazabilidad de las fuentes y

la coherencia en la presentacion de la informacion.
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Descripcion de los Hallazgos

A partir del andlisis de los diez documentos seleccionados mediante revision documental y
fichas RAE, se identificaron hallazgos consistentes sobre el avance de la farmacovigilancia digital
en América Latina. La literatura revisada muestra un aumento en el uso de herramientas como
aplicaciones mdviles, sistemas de reporte digital, inteligencia artificial, Big Data, mineria de datos

y telemedicina para fortalecer la deteccion, analisis y gestion de reacciones adversas.

Los estudios coinciden en que existe un interés regional por integrar tecnologias en los
programas tradicionales de farmacovigilancia debido a su rapidez para procesar datos y facilitar la
toma de decisiones. También se identificaron experiencias concretas de implementacion

tecnoldgica en paises como:

Panama: Uso de aplicaciones moviles para la vigilancia de ESAVI en vacunas (Saez-Llorens et

al., 2025).

Colombia: Sistema de vigilancia de ESAVI apoyado en VigiFlow® y SISPRO.

Argentina, México y Brasil: Plataformas de analisis de grandes volumenes de datos para salud

publica.

En conjunto, los hallazgos muestran avances importantes, pero también disparidad entre

paises debido a diferencias en infraestructura tecnoldgica, recursos humanos y apoyo institucional.
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Anélisis de los Resultados Obtenidos a Partir de la Técnica de Recoleccion y Anélisis

La técnica empleada fue la revision documental sistematica, complementada con el uso de
fichas RAE para organizar y comparar la informacion. Este procedimiento permitid identificar
patrones tematicos comunes entre los documentos, especialmente en torno a innovaciones

tecnologicas, limitaciones, retos éticos y experiencias nacionales.

El andlisis cualitativo tematico permitié agrupar los hallazgos en categorias que
representan las tendencias predominantes en la regién. Las fichas facilitaron la comparacién
transversal entre fuentes, evidenciando consistencia en el reporte de las tecnologias méas

mencionadas y de los desafios més reiterados.
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Tablas de Frecuencia para los Resultados

Tabla 1

Frecuencia por Tipo de Documento

35

Tipo de documento Frecuencia Porcentaje
Articulos cientificos 6 60%
Tesis 2 20%
Informes institucionales 2 20%
Total 10 100%

Nota: La tabla muestra la cantidad de documentos analizados por tipo durante el estudio.

Tabla 2

Frecuencia por Tema Predominante

Tema identificado Frecuencia Porcentaje
Avances tecnologicos 9 90%
Limitaciones tecnoldgicas 7 70%
Retos regulatorios y éticos 6 60%
Oportunidades de mejora en farmacovigilancia 8 80%
Transformacion digital en salud 5 50%

Nota: La tabla muestra la cantidad de documentos analizados por tema predominante durante el

estudio.



Tabla 3

Frecuencia de Tecnologias Mencionadas
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Tecnologia / Enfoque Frecuencia Porcentaje
Inteligencia Acrtificial 8 80%
Big Data 7 70%
Mineria de datos clinicos 6 60%
Sistemas de reporte digital 9 90%
Algoritmos predictivos 5 50%

Nota: La tabla muestra la cantidad de documentos analizados por las tecnologias mencionadas

durante el estudio.
Tabla 4

Tabla general para presentar los resultados

Categoria analizada Resultados encontrados

Frecuencia*

Avances tecnologicos  Uso de IA, Big Data, sistemas automatizados, mineria

de datos
Limitaciones Escasez de infraestructura y capacitacion
Retos regulatorios Falta de politicas claras y estandares de

interoperabilidad
Oportunidades Mejora del reporte de RAM, optimizacion de

decisiones clinicas

9/10

7/10

6/10

8/10
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Transformacion digital Evidencia de transicion hacia sistemas de salud 5/10

digitales

Nota: La tabla muestra los resultados a nivel general encontrados en los documentos analizados

para el estudio.

Figura 2

Gréfico de barras de la tabla de frecuencia por tipo de documento
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Figura 4

Gréfico de barras de la tabla de frecuencia por tecnologias mencionadas
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Explicacién de los Resultados Reflejados en el Diagrama

Diagrama Radial

Dado que los resultados corresponden a categorias cualitativas derivadas del analisis
documental, la representacion grafica se presenta mediante un diagrama radial, adecuado para

visualizar relaciones temaéticas.

El diagrama sintetiza los principales hallazgos encontrados durante el proceso
investigativo. Las innovaciones tecnoldgicas aparecen como la categoria mas destacada debido a
que la mayoria de articulos analizados describen avances recientes en la digitalizacion de los

procesos de vigilancia.

Por otro lado, el diagrama muestra que los aportes a la seguridad del paciente se relacionan
directamente con estas innovaciones, evidenciando mejoras en la oportunidad del reporte, la

calidad del analisis y la participacién de usuarios y profesionales.

Las experiencias de paises como Panama y Colombia representan ejemplos concretos de
implementacidn tecnoldgica, mientras que las limitaciones y los retos éticos sefialan las
dificultades actuales que deben superarse para fortalecer los sistemas de farmacovigilancia digital

en la region.

Tablas de Frecuencia

Los resultados derivados de las tablas de frecuencia y sus respectivas graficas permiten
identificar las principales tendencias presentes en los documentos analizados sobre innovaciones

tecnoldgicas aplicadas a la farmacovigilancia en América Latina. A traves de estos graficos es
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posible observar cuéles son los temas predominantes, los tipos de documentos més utilizados y las

tecnologias mas mencionadas dentro del cuerpo tedrico revisado.

Resultados Segun el Tipo de Documento

La grafica de barras correspondiente al tipo de documento muestra que los articulos
cientificos representan la mayor parte de la muestra, con una frecuencia de 6 documentos,
equivalente al 60% del total analizado. Esto evidencia que la produccion académica reciente
relacionada con farmacovigilancia digital se concentra principalmente en estudios cientificos

publicados en revistas especializadas.

En contraste, las tesis y los informes institucionales presentan una frecuencia menor, cada
uno con un 20% del total (2 documentos). Esto sugiere que, si bien existen esfuerzos
investigativos y reportes técnicos sobre el tema, la mayor rigurosidad metodologica y la mayor

disponibilidad de informacion provienen de publicaciones cientificas.

Resultados Segun el Tema Predominante

La gréfica del analisis tematico revela que los avances tecnolégicos (como 1A, Big Data 'y
sistemas automatizados) son el tema mas recurrente, apareciendo en 9 de los 10 documentos
analizados (90%). Esto indica que la literatura reciente se centra especialmente en describir las

nuevas herramientas tecnologicas disponibles para fortalecer la farmacovigilancia.

El segundo tema con mayor frecuencia es el de las oportunidades de mejora, presente en 8
documentos (80%), lo que muestra que la mayoria de las fuentes destacan el potencial de la
transformacion digital para optimizar la deteccion de reacciones adversas y mejorar la seguridad

del paciente.
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Las limitaciones tecnoldgicas y los retos regulatorios y éticos también aparecen de manera
frecuente, con 7 y 6 documentos respectivamente. Este resultado refleja que, aunque se han
identificado avances importantes, aun persisten barreras relacionadas con infraestructura,

interoperabilidad, privacidad de datos y ausencia de politicas regulatorias unificadas.

Finalmente, el tema de la transformacion digital en salud presenta una frecuencia menor (5
documentos), pero sigue siendo relevante al evidenciar el proceso progresivo de modernizacion

tecnoldgica en los sistemas de salud latinoamericanos.

Resultados Segun Tecnologias Mencionadas

En cuanto a las tecnologias analizadas, la gréfica correspondiente muestra que los sistemas
de reporte digital son los mas mencionados, con una frecuencia de 9 apariciones. Esto destaca la
importancia que estas plataformas han adquirido para mejorar la captura, gestion y analisis de

reportes de farmacovigilancia.

La inteligencia artificial ocupa el segundo lugar con 8 menciones, seguida del Big Data con
7'y de la mineria de datos clinicos con 6. Estos resultados indican que las tecnologias de analisis
avanzado de informacidn estan siendo ampliamente reconocidas como herramientas clave para

optimizar la deteccion de eventos adversos y fortalecer los sistemas de vigilancia.

Finalmente, los algoritmos predictivos obtuvieron una frecuencia de 5 menciones, lo que
sugiere que, aungue son considerados una herramienta prometedora, su implementacion aun es

emergente y no tan extendida como otras tecnologias digitales.

En conjunto, los resultados muestran que la literatura reciente sobre farmacovigilancia

digital en América Latina se caracteriza por:
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Un predominio de articulos cientificos como fuente principal.

Una fuerte orientacion hacia el analisis de avances tecnoldgicos y oportunidades de mejora.
Un reconocimiento amplio del papel que desempefian herramientas como la inteligencia
artificial, Big Data y los sistemas de reporte digital.

La persistencia de retos regulatorios, éticos y de infraestructura que adn limitan la

implementacion plena de estas innovaciones.
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Anélisis de Resultados en Relacion con los Objetivos Especificos

Obijetivo 1: Identificar las Innovaciones Tecnoldgicas Utilizadas en Farmacovigilancia

Los documentos destacan principalmente las aplicaciones moviles, los sistemas de reporte
digital, la inteligencia artificial, el Big Data, la mineria de datos y la telemedicina como

herramientas clave para mejorar la vigilancia de eventos adversos.

Objetivo 2: Describir Experiencias Implementadas en América Latina

El analisis revela experiencias significativas en Panama y Colombia, ademas de reportes
sobre avances en México, Argentina y Brasil. Estas experiencias muestran procesos de

modernizacion orientados a facilitar el reporte, integracion de datos y analisis automatizado.

Objetivo 3: Reconocer las Principales Limitaciones del Uso de Tecnologias

Las limitaciones mas reiteradas incluyen la falta de infraestructura tecnoldgica, la brecha
digital, la insuficiente capacitacion del personal y problemas de interoperabilidad. También se

identificaron retos éticos sobre privacidad y proteccion de datos.

Objetivo 4: Analizar el Impacto de estas Tecnologias en la seguridad del Paciente

Los documentos coinciden en que la digitalizacién permite una vigilancia mas répida,
precisa y participativa. Esto mejora la deteccion temprana de eventos adversos, la toma de

decisiones clinicas y la calidad del sistema de salud en general.
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Conclusiones

Las innovaciones tecnoldgicas aplicadas a la farmacovigilancia y la seguridad del paciente estan
transformando de manera profunda los sistemas de salud en América Latina. La digitalizacion de
procesos, el uso de aplicaciones moviles, las plataformas electrdnicas, los sistemas de telemedicina
y las herramientas de interaccion con los pacientes han permitido una deteccion mas rapida y
eficiente de reacciones adversas y una mayor participacion ciudadana en la vigilancia de
medicamentos y vacunas.

Persisten retos importantes relacionados con la infraestructura, la capacitacion de los
usuarios y la equidad en el acceso a estas tecnologias, lo que refleja la necesidad de seguir
fortaleciendo las politicas publicas y las estrategias de inclusion digital. En conjunto, los avances
revisados muestran que la tecnologia no solo optimiza la gestion de la informacion y la toma de
decisiones, sino que también constituye un pilar fundamental para garantizar sistemas de salud
mas seguros, preventivos y centrados en el bienestar del paciente.

El andlisis de la base de datos y la elaboracion de los Registros Analiticos de Informacion
permitieron construir un marco tedrico sélido en torno a las innovaciones tecnoldgicas aplicadas a
la farmacovigilancia en América Latina. La revision mostr6 que herramientas como las
aplicaciones maviles, la telemedicina, la inteligencia artificial y el Big Data ofrecen un gran
potencial para mejorar la seguridad del paciente, a pesar de las limitaciones. Este proceso no solo
nos brindd una vision integral de los avances y retos de la digitalizacion en salud, sino que también
fortalecid nuestras competencias como futuros tecnologos en regencia de farmacia, al comprender
la importancia de integrar la tecnologia con la practica profesional para garantizar un sistema

sanitario mas seguro, equitativo y eficiente.
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La construccion de la metodologia permitio al grupo comprender la importancia de
planificar de manera estructurada el proceso investigativo, garantizando coherencia entre los
objetivos, el enfoque y las técnicas utilizadas. Al definir el tipo de estudio, la poblacién, las
técnicas e instrumentos de recoleccion y analisis de datos, se consolid6 una base metodoldgica

solida que orientara el desarrollo posterior del proyecto.

El ejercicio de andlisis y redaccién de cada componente metodoldgico favorecio el
fortalecimiento de las competencias investigativas del grupo, especialmente en la identificacion de
enfoques cualitativos, la aplicacién del método documental y la seleccion adecuada de fuentes.
Ademaés, permitid afianzar la comprensién sobre coémo cada elemento metodoldgico contribuye de

forma articulada a la obtencidn de resultados validos y pertinentes.

En sintesis, este trabajo representd un avance significativo en la formacién académica y
profesional del grupo, al propiciar una visién mas critica, ordenada y técnica del proceso
investigativo. La elaboracion de la metodologia no solo responde a un requisito académico, sino
que constituye una guia préactica para el desarrollo del proyecto y futuras investigaciones dentro

del campo de la regencia de farmacia.
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