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Resumen

La presente investigacion se realiz6 con la finalidad de determinar la prevalencia del uso
de ibuprofeno en pobladores del asentamiento humano La Unién, Chimbote. Noviembre
del afo 2022. La investigacién fue de nivel descriptivo, corte transversal, disefio no
experimental de tipo basica. La poblacion estuvo constituida por 343 pobladores a quienes
se aplicé un cuestionario de 11 preguntas relacionadas a la prevalencia de uso del
ibuprofeno donde se encontraron los siguientes resultados, en los factores
sociodemogréficos el 40,8% de la poblacion estuvo entre los 30 a 35 afios de edad, el
59,6% que consumio ibuprofeno contaba con nivel secundario, el problema de salud de
mayor frecuencia fue la cefalea con un 52,0%, el lugar de atencién mds recurrido por los
pobladores fueron farmacias y boticas con un 58.5%, asimismo la fuente de
recomendaciones fue del quimico farmacéutico con un 69.0%, la forma farmacéutica méas
usadas fueron tabletas y capsulas con un 93.8%. Se concluye un alto nivel de prevalencia
puntual del uso de ibuprofeno en los pobladores del asentamiento humano La Unién con
un 81%.

Palabras clave: Ibuprofeno, patrones de uso, prevalencia.
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Abstract

The present investigation was carried out with the purpose of determining the
prevalence of the use of ibuprofen in residents of the human settlement La Union,
Chimbote. November 2022. The research was descriptive, cross-sectional, basic non-
experimental design. The population was made up of 343 residents to whom a
questionnaire of 11 questions related to the prevalence of ibuprofen use was applied,
where the following results were found: in sociodemographic factors, 40.8% of the
population was between 30 and 35 years old. of age, 59.6% who consumed ibuprofen
had secondary level, the most frequent health problem was headache with 52.0%, The
place of care most frequently used by residents were pharmacies and pharmacies with
58.5%, also the source of recommendations was the pharmaceutical chemist with
69.0%, the most used pharmaceutical form was tablets and capsules with 93.8%. A high
level of specific prevalence of the use of ibuprofen in the residents of the La Unién

human settlement is concluded with 81%.

Keywords: Ibuprofen, usage patterns, prevalence.



I. PLANTEMIENTO DEL PROBLEMA

El ibuprofeno, un medicamento antiinflamatorio no esteroideo (AINE), es ampliamente
utilizado para aliviar el dolor y reducir la fiebre. Sin embargo, su uso indebido ha generado
preocupaciones significativas de salud publica a escala global y en Perd. La disponibilidad sin
receta médica ha promovido la automedicacion, lo que conlleva un consumo excesivo de
ibuprofeno. " La Organizacién Mundial de la Salud (OMS) advierte que el uso irresponsable
de AINEs puede provocar graves efectos secundarios, como problemas gastrointestinales,
renales y cardiovasculares. Este problema es especialmente preocupante frente a la creciente

resistencia a medicamentos y el riesgo de interacciones peligrosas con otros tratamientos. )

Un estudio estadounidense sobre el uso de los AINEs revel6é que el ibuprofeno es el farmaco
mas consumido de manera inapropiada, ya que muchos pacientes desconocen los posibles
efectos adversos. Entre los usuarios de AINESs sin receta médica, el 22% creia que no existian
riesgos significativos o que estos estarian precedidos de sefales de alerta, mientras que el 26%

excedia la dosis recomendada en el prospecto.

En Pert, la situacion es igualmente preocupante. La disponibilidad de ibuprofeno sin receta en
farmacias y mercados informales facilita la automedicaciéon. Un estudio reciente mostré que
mads del 60% de los encuestados en diversas regiones habian utilizado ibuprofeno sin consultar
a un médico. Esta problematica se agrava en poblaciones vulnerables, como nifios y ancianos,
mds susceptibles a efectos secundarios. El Ministerio de Salud peruano ha advertido sobre los
riesgos del uso indiscriminado de ibuprofeno, instando a la precaucién. La falta de educacién
sobre dosificacion y efectos adversos empeora la situacion, ya que muchos usuarios no siguen

las recomendaciones médicas. ¥

El uso inadecuado de ibuprofeno tiene consecuencias extensas y complejas. En primer lugar, se
registra un aumento significativo en complicaciones relacionadas con su consumo, generando
una carga adicional para los sistemas de salud locales, que deben atender a mds pacientes con
efectos adversos. Ademas, la automedicacién fomenta una cultura de desinformacién, donde las

personas desconocen cudndo buscar atencion médica profesional. Esto es especialmente



preocupante en contextos con educacion insuficiente sobre uso de medicamentos y campafas

de concienciacién limitadas. ©

La regulacion de la venta de medicamentos en Peru presenta desafios significativos. La falta de
controles efectivos permite la adquisicion de ibuprofeno y otros AINEs sin restricciones,
perpetuando el problema del uso inadecuado. En este contexto, es crucial realizar
investigaciones que evalden los patrones de consumo de ibuprofeno y la prevalencia de efectos
adversos asociados. Estos estudios podrian proporcionar datos esenciales para disefiar
intervenciones especificas que eduquen a la poblacién sobre el uso seguro y responsable de este

medicamento. ©

Por lo tanto, se requiere una investigacion exhaustiva sobre el uso inadecuado de ibuprofeno
para comprender cabalmente la magnitud del problema en Perd y a nivel internacional. Es
necesario analizar como los factores socioecondmicos, la falta de acceso a atencién médica y el
nivel de educacion influyen en los patrones de consumo. Ademas, evaluar la efectividad de
campaifias educativas que busquen concienciar a la poblacion sobre los riesgos de la
automedicaciéon y la importancia de consultar a profesionales de la salud. Este enfoque
contribuiria significativamente a mejorar la salud puiblica, prevenir complicaciones graves y
reducir la carga que el uso inadecuado de ibuprofeno impone sobre los sistemas de salud. © Para
esto se respondio a la pregunta ;Cudl fue la prevalencia del uso de ibuprofeno en pobladores del

asentamiento humano La Unién, Chimbote. Noviembre 20227

Este estudio se justifica por su contribucion a la comunidad, especificamente en el asentamiento
humano La Union, mediante la propuesta y disefio de talleres de intervencion para abordar la
problematica en salud publica. Ademads, tiene una justificacion practica, ya que las conclusiones
y recomendaciones pueden aplicarse en todos los centros de atencién de salud publica.
Finalmente, cuenta con una justificaciéon metodolédgica, pues los procesos y métodos utilizados

pueden servir de referencia para futuras investigaciones relacionadas con la variable estudiada.



1.1 Objetivo general

1.1.1 Determinar la prevalencia del uso de ibuprofeno en pobladores del asentamiento
humano La Unién, Chimbote. Noviembre 2022.

1.2 Objetivos especificos

La presente investigacion se desarroll6 en el asentamiento humano La Unidn, de la
ciudad de Chimbote durante el mes de noviembre del afio 2022, para alcanzar los
siguientes objetivos especificos:

1.2.1 Identificar la prevalencia puntual del uso de ibuprofeno en la zona de referencia.
1.2.2 Identificar los factores sociodemogréficos en la zona de referencia

1.2.3 Identificar los patrones de uso de ibuprofeno en la zona de referencia



II. MARCO TEORICO
2.1. Antecedentes

2.1.1. Antecedente Internacionales

Suciu @ en el afio 2019 en Rumania, realiz6 un estudio con el objetivo de identificar
la prevalencia de consumo de los antinflamatorios como ibuprofeno en la poblacién
general de Romania. En su método descriptivo aplicé una encuesta estructurada a 735
pacientes, sobre el consumo y patrones. Como resultado hallaron que entre motivos de
uso fueron el dolor en articulaciones 41.22%, dolor lumbar 35.10% y dolor de cabeza
8.98%, donde el 64.86% de los encuestados lo adquirieron por automedicacion.
Concluyendo que existe un alto consumo de medicamentos antiinflamatorias en la

poblacién romania.

Méndez ® en el afio 2016 en Espafia, realizé un estudio que tuvo como objetivo
conocer la prevalencia de consumo de AINEs y de las reacciones adversas asociados
a su uso, en la poblacién adulta del municipio de Avilés. Estudio epidemioldgico
descriptivo transversal, con una muestra de 249 habitantes. Obteniendo los siguientes
resultados, segun antecedentes morbidos del uso de ibuprofeno fue cefalea 20.00%,
lumbalgia 15.00%, la fuente de recomendacion del uso de ibuprofeno fue de 47.60%.

Concluyendo que la prevalencia puntual del uso de Ibuprofeno fue de un 46.00%.

Alvarez et al @ en el afio 2020 en México, realizé un estudio que tuvo como objetivo
conocer la prevalencia de automedicacion de los antiinflamatorios no esteroideos
(AINEs), su investigacion fue de tipo descriptivo, obteniendo como resultados que un
60% de los encuestados habia utilizado ibuprofeno o algin otro AINE en el dltimo
aflo, siendo los motivos mas comunes el alivio del dolor de cabeza y la fiebre. La
investigacién también reveld que las personas con mayor nivel educativo y acceso a
medicamentos sin receta eran mds propensas a automedicarse. Las conclusiones
destacaron la preocupacion por los riesgos de efectos adversos asociados con la

automedicacion.



2.1.2. Antecedente Nacionales

Roque et al, 9 en el afio el 2020 en Huancayo, realizé un estudio que tuvo como
objetivo determinar la prevalencia de los patrones y factores del consumo del
ibuprofeno en pobladores de los distritos de Chilca Versus El Tambo — 2019. La
metodologia fue descriptivo, prospectivo y transversal de nivel bdsico, con una
muestra de 398 pobladores de Chilca y 399 de Tambo, como resultados se obtuvieron
que el antecedente morbido en Tambo mas frecuente fue la fiebre con un 37.30%,
seguido del dolor de garganta con 30.42%, dolor muscular con 24.87%, asimismo en
Chilca su prevalencia méas alta es dolor de cabeza con 31.60%, seguido de fiebre
17.65%, fuente de recomendacion 43.23%, prescripcion médica con 35.98%. Se
concluye que la prevalencia puntual del uso de ibuprofeno en Tambo fue de 94.00% y

Chilca 68.34%.

Salazar et al 'V en el afio 2022 en Chiclayo, realizé un estudio “Reacciones adversas
y factores asociados al consumo de antiinflamatorios no esteroideos en clientes de la
Botica Arcangel SRL, Jos¢ Leonardo Ortiz, Chiclayo, 2022”, Su investigacion fue de
tipo descriptiva, aplicé 251 encuestas y obtuvo como resultado que un 43.00% RAM
probable; 92.00% RAM leve, 77.60% de los usuarios reportaron reacciones adversas
a medicamentos, de tal modo los 6rganos mds afectados con un 52.60 % fue el sistema
digestivo, 47.00% epigastralgia el sintoma mads frecuente. Se concluye que el AINE

mads consumido fue el ibuprofeno con un 27.00%.



2.2. Bases tedricas

Prevalencia de uso de medicamentos

La proporcién de personas que utilizan medicamentos en una poblacion especifica se
conoce como prevalencia de uso de medicamentos. Este indicador es esencial para
evaluar la situacion de salud de una comunidad. La evaluacién de la prevalencia puede
realizarse  considerando factores demograficos como edad, género, nivel
socioecondmico y ubicacion geografica. Esto permite identificar patrones vy
desigualdades en el consumo de medicamentos. En general, las personas mayores
tienden a tener una mayor prevalencia de uso de medicamentos debido a la presencia de
multiples condiciones crénicas que requieren tratamientos continuos. Ademads,
enfermedades como hipertension, diabetes y trastornos mentales estdn asociadas con un
alto consumo de medicamentos. La prevalencia del uso de medicamentos se ve
influenciada por factores como la disponibilidad de tratamientos, las recomendaciones
de profesionales de la salud y las normas culturales y sociales. Los estudios sobre la
prevalencia de medicamentos permiten identificar areas donde se requiere capacitacion
en el uso adecuado de medicamentos y la promocién de alternativas terapéuticas.
Finalmente, analizar la prevalencia del uso de medicamentos a lo largo del tiempo ayuda
a evaluar el impacto de las politicas de salud y las intervenciones disefladas para mejorar

la salud publica. 'V
Factores sociodemograficos

Los factores sociodemogréficos se refieren a las caracteristicas de una poblaciéon que
influyen en su comportamiento y actitudes. Estos factores incluyen variables como la
edad, género, nivel educativo, ocupacion, ingreso, estado civil y lugar de residencia. La
edad puede afectar las necesidades de salud y consumo, mientras que el género puede
influir en roles sociales y expectativas. El nivel educativo y la ocupacién estan
estrechamente relacionados con el ingreso, que a su vez impacta el acceso a recursos y
servicios. El estado civil puede influir en la estabilidad emocional y financiera, y el lugar
de residencia, como zonas urbanas o rurales, afecta el acceso a servicios y oportunidades

econdmicas. 1%



Patrones de uso de medicamentos

Los patrones de uso de medicamentos se refieren a la forma en que las personas y
poblaciones utilizan los farmacos, abarcando aspectos como seleccién, dosificacion,
duracion del tratamiento, adherencia y motivos de uso. Estos patrones influyen en la
eficacia del tratamiento, efectos adversos y salud publica. Factores como aspectos
clinicos (enfermedad, gravedad y caracteristicas del paciente), econdmicos (costos,
disponibilidad y politicas de seguros), sociales (educacidn, acceso a atencion sanitaria

y creencias culturales). 1%

La adherencia al tratamiento es crucial, ya que una mala adherencia puede generar
complicaciones de salud y aumentar costes sanitarios. Metodologias como estudios de
prevalencia, encuestas y andlisis de datos de prescripcion permiten analizar los patrones
de uso. Estudiar estos patrones tiene implicaciones amplias, permitiendo identificar
areas de mejora en atencion médica, guiar politicas publicas y fomentar uso responsable
de medicamentos. La investigacién en este campo optimiza tratamientos, reduce
resistencia a antimicrobianos y promueve un uso mds seguro y eficaz de terapias
farmacoldgicas. Los servicios de salud deben identificar y comprender los patrones de
uso de medicamentos en sus poblaciones para implementar estrategias efectivas que

mejoren la salud publica. ¥
Patron de uso relacionado con la morbilidad sentida

El ibuprofeno es uno de los medicamentos mds comtinmente utilizados en la poblacidn,
gracias a su capacidad para aliviar una amplia variedad de condiciones dolorosas y
inflamatorias. Las afecciones que con mayor frecuencia justifican su uso incluyen
dolores musculares y articulares, como los asociados con la artritis reumatoide y la
osteoartritis. Ademads, se emplea con frecuencia para tratar dolores de cabeza,
incluyendo migrafias, y dolores dentales posteriores a intervenciones odontoldgicas.
También es recetado para reducir la fiebre, especialmente en casos de infecciones
virales y bacterianas. !V Las mujeres lo utilizan para aliviar el dolor menstrual intenso

relacionado con el sindrome premenstrual. En el 4mbito deportivo, es habitual su uso
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para tratar lesiones como esguinces y torceduras. Sin embargo, su uso debe ser
supervisado por un médico, especialmente en personas con enfermedades preexistentes
como problemas hepéticos, renales o cardiovasculares, debido al riesgo de efectos
secundarios y interacciones con otros medicamentos. La automedicacién con
ibuprofeno es comin y puede conducir a complicaciones si no se maneja
adecuadamente. Por lo tanto, es fundamental promover el uso racional de este

medicamento para garantizar su efectividad y minimizar los riesgos asociados. 19

Patron de uso relacionado al lugar donde se consigue el medicamento

El ibuprofeno se obtiene principalmente en establecimientos farmacéuticos como
farmacias y boticas, que ofrecen una amplia variedad de medicamentos de venta libre.
Estos lugares son los puntos de acceso mds comunes para la mayoria de las personas.
Ademads de las farmacias tradicionales, los supermercados y tiendas de conveniencia
también tienen secciones dedicadas a productos farmacéuticos. En la era digital, las
farmacias en linea han ganado popularidad, permitiendo a los usuarios comprar
ibuprofeno y otros medicamentos desde la comodidad de sus hogares. Esta opcion es
especialmente util para personas con movilidad limitada. En dreas rurales y alejadas, las
postas médicas y centros de salud comunitarios también ofrecen ibuprofeno. !V Los
hospitales y clinicas suministran este medicamento como parte del tratamiento prescrito
por los médicos. Aunque el ibuprofeno es de venta libre, su uso debe ser responsable.
Es fundamental seguir las indicaciones de un profesional de la salud para evitar efectos
secundarios adversos. La automedicacion puede llevar a complicaciones si no se maneja
adecuadamente. Por ello, la educacion sobre el uso racional de medicamentos es
esencial para promover la salud publica y asegurar que los tratamientos sean seguros y

eficaces. 1>

Patréon de uso relacionado al origen de la recomendacion para el uso del

medicamento

Las recomendaciones sobre el uso de ibuprofeno provienen de diversas fuentes basadas

en evidencia cientifica y experiencia clinica. Los médicos y farmacéuticos son fuentes



primarias, guiados por estudios clinicos y guias de préctica clinica emitidas por
sociedades médicas y organizaciones profesionales. Las autoridades sanitarias, como
Ministerios de Salud y OMS publican recomendaciones y alertas para asegurar su uso
seguro. Los estudios epidemioldgicos identifican patrones de uso y posibles efectos
adversos. Investigaciones sobre farmacocinética y farmacodindmica informan las
recomendaciones de dosificacién. Ensayos clinicos controlados proporcionan datos
sobre efectividad y seguridad. Agencias reguladoras como la Administraciéon de
Alimentos y Medicamentos (FDA) y la Agencia Europea de Medicamentos (EMA)
revisan estudios antes de aprobar el ibuprofeno. Farmacias y fabricantes emiten
recomendaciones basadas en estudios clinicos y regulaciones. La educacién continua
de profesionales de la salud asegura que recomendaciones se actualicen segun ultimos
descubrimientos cientificos y evidencias clinicas. Este enfoque multifacético garantiza

el uso seguro y eficaz del ibuprofeno en la poblacién. 1
Ibuprofeno

El ibuprofeno pertenece al grupo de AINE, es un medicamento perteneciente al
subgrupo de los derivados del 4cido propidnico (naproxeno, ketoprofeno), que adquiere

una buena actividad antiinflamatoria, analgésica y antipirética.!?
Indicaciones Terapéuticas

El ibuprofeno se emplea como tratamiento del dolor moderado postoperatorio, dolor
dental, dismenorrea primaria o simplemente dolor de cabeza. Este farmaco se
caracteriza por ser un antiinflamatorio y analgésico el cual es empleado para el
tratamiento de estados dolorosos, inflamacion significativa como artritis reumatoide
leve y alteraciones musculo-esqueléticas como la osteoartritis, lumbago, bursitis,

tendinitis, hombro doloroso, esguinces, torceduras, etc. 13,
Via de administracion:

Via oral autorizado en nifios mayores de seis meses la dosis habitual es de 40 mg/kg/dia

cada 6 a 8 horas. En adultos se puede administrar una dosis diaria de hasta 3,200 mg
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para el tratamiento de osteoartritis y artritis reumatoide en dosis divididas, aunque la
dosis habitual es de aproximadamente 1,200 a 1,800 mg, con fines de mantenimiento
para el dolor leve a moderado, asimismo se puede reducir la dosis, segin el problema
de salud por ejemplo para la dismenorrea primaria es de 400 mg cada 4 a 6 horas segtin
sea necesario, puede consumirse con alimentos para disminuir los efectos colaterales
gastrointestinales. Generalmente la dosis recomendable es de 200 a 400 mg cada 6

horas (4
Mecanismo de accion

Inhibe la accion de las enzimas COX-1 y COX-2. Los efectos antiinflamatorios del
ibuprofeno son el resultado de la inhibicion periférica de la sintesis de prostaglandinas
subsiguiente a la inhibicién de la ciclooxigenasa. El ibuprofeno inhibe la migracién
leucocitaria a las dreas inflamadas, impidiendo la liberacién por los leucocitos de
citoquinas y otras moléculas que actian sobre los receptores nociceptivos. El
ibuprofeno, como otros AINEs, no altera el umbral del dolor ni modifica los niveles de
prostaglandinas cerebrales, concluyéndose que sus efectos son periféricos. La
antipiresis es consecuencia de la vasodilatacién periférica debido a una accién central

sobre el centro regulador de la temperatura del hipotdlamo. !>
Farmacocinética

Se absorbe con rapidez en el tracto gastrointestinal, el ibuprofeno presenta picos de
concentraciones plasmaticas entre 1 y 2 horas después de su administracién, su vida
media de eliminacién es de unas 2 horas aproximadamente, se une fuertemente a las
proteinas plasmdticas, se metaboliza en el higado y se elimina por via renal répida y

completa. '3
Farmacodinamia

La inhibicién reversible, no selectiva de las enzimas ciclooxigenasas COX-1y COX- 2
es el principal mecanismo de accién del ibuprofeno, el S-ibuprofeno es el inhibidor mas

potente de las enzimas COX, segin estudios in vitro. Mientras que el R- ibuprofeno
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practicamente no tiene capacidad inhibitoria de COX-2, ya que es 15 veces menos

potente que el S-ibuprofeno como inhibidor de la COX-1. 1%
Interacciones

El ibuprofeno puede disminuir el efecto de los diuréticos e incrementan el riesgo de
nefrotoxicidad de los AINEs en pacientes deshidratados, en el caso de los
anticoagulantes puede incrementar el efecto y de esa manera aumentar el riesgo de
sangrado, con los corticosteroides puede incrementar el riesgo de sangrado
gastrointestinal y con el 6xido nitrico al inhibir ambos medicamentos la funcién

plaquetaria, la combinacién puede incrementar el riesgo de hemorragia. 19
Dosis Toxicas

Estudios clinicos demuestran que el uso de ibuprofeno, especialmente en dosis altas
(2400 mg / dia), puede estar asociado con un ligero aumento en el riesgo de eventos
tromboéticos arteriales. En general, los estudios epidemioldgicos no indican que el
ibuprofeno a dosis bajas (por ejemplo, < 1200 mg / dia) esté asociado con un mayor
riesgo de episodios tromboéticos arteriales. Los pacientes con hipertension no
controlada, insuficiencia cardiaca congestiva, cardiopatia isquémica confirmada,
enfermedad arterial periférica y / o enfermedad cerebrovascular solo pueden tratarse
con ibuprofeno después de una evaluacion cuidadosa y deben evitar dosis altas (2400
mg / dia). Antes de iniciar el tratamiento a largo plazo para pacientes con factores de

riesgo de eventos cardiovasculares, se debe realizar una evaluacién cuidadosa. ¥

Reacciones Adversas

Las reacciones adversas mds frecuentes del ibuprofeno a nivel gastrointestinal son las
nduseas, diarrea, vomitos, dispepsia, melenas, dolor abdominal, estomatitis ulcerosa,
hematemesis y hemorragia digestiva. Los que son de poca frecuencia son la ulcera
géstrica, la ulcera duodenal y gastritis. Segun datos epidemiol6gicos mencionan que el
ibuprofeno tiene el menor riesgo de toxicidad digestiva alta de los siete AINEs mas

usados. En relacion a reacciones adversas cardiovasculares se han informado la
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manifestacion de edema asociado al uso de ibuprofeno y en los que es hipersensibilidad
consisten en una reaccion alérgica inesperada y anafilaxia, por otra parte, estd la
agravacion del asma, las reacciones al tracto respiratorio, broncoespasmo o disnea,
alteraciones cutdneas variadas, incluyendo rash de varios tipos, urticaria, prurito,

angioedema etc. %
Contraindicaciones

Usar ibuprofeno en estado de gestacion o en periodo de lactancia no estd recomendado,
puede ocasionar distintos efectos adversos asimismo no es recomendable su uso en

menores de 12 afios. (!
2.3. Hipétesis

Segun los antecedentes se puede afirmar a priori que la prevalencia del uso de
ibuprofeno en pobladores del asentamiento humano La Unién, Chimbote. Noviembre
2022, serd entre el 27% - 70%. Los patrones que influyen negativamente es su uso son
en el siguiente orden: Patron de uso relacionado con la morbilidad sentida, patrén de
uso relacionado al lugar donde se consigue el medicamento, patron de uso relacionado
al origen de la recomendacion para el uso del medicamento, patrén de uso relacionado

con nivel de estudios, patrén de uso de acuerdo al género.
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IIl. METODOLOGIA

3.1. Nivel, disefio y tipo de investigacion

Esta investigacion fue de nivel descriptivo: porque permitié describir, componentes
principales, ademds se evalud la prevalencia de uso del ibuprofeno en pobladores del
asentamiento humano La Unién, Chimbote, durante el periodo de noviembre 2022. De
corte trasversal: porque a través de ella se evalué el momento especifico y determinado
de tiempo; que busco describir la prevalencia de uso del ibuprofeno. De tipo bésica,
porque se anadi6 la informacién recogida a la que ya se tenia. Disefio No Experimental

esto debido a que la informacién obtenida no fue modificada ni alterada. 17

Muestra Observacion
— [ 0 ]
Donde:

M: Muestra de pobladores del asentamiento humano La Unidn.
O: Prevalencia puntual del uso de ibuprofeno

3.2. Poblacion y muestra

La poblacién estuvo conformada por 3200 pobladores del asentamiento humano La
Union del Distrito de Chimbote, Provincia del Santa, Region Ancash. Segun la
secretaria general del asentamiento humano La Unién nos dio una poblacién de 3200

habitantes. (Anexo 4)

Muestra: Para dicha estimacion referido al tamafio muestral (n) se establecié segun

férmula de poblaciones finitas modificada ¥

n=__ Z2*P*Q*N

(N — 1) +Z2 * P*Q
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DONDE:

n=Tamafio de muestra

z=Valor de la desviacién normal, igual a 1.96 para un nivel de significacion del 5%
P= Prevalencia de la caracteristica en la poblacién, 50%

Q=100-P

d= 0,5 margen de error permisible (5%)

N=Tamafio del universo

Remplazamos valores

PROPORCION |z |3.8416 |30732800
P |50
Q |50
TOTAL, DE N | 3200
POBLACION
MUESTRA N° 343
d 25 79975 89579
PRECISION |- O%)
N-1 3199
Z 3.8416 | 9604
P 50
Q |50

Criterios de Inclusion

» Pobladores de ambos sexos mayores de 18 a 60 afios

» Pobladores que aceptaron responder el cuestionario

Criterios de exclusion

» Personas que tengan dificultad para comunicarse
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3.3. Variables. Definicion y operacionalizacion

Variable Definlc.l on Dimensiones Sub dimensiones Indicador Escala de medicion Categorl.a’s
operativa o valoracion
18 afios 18 afios: 1 Intervalo
Edad 18-30 anos 18-30 anos: 2
30-35 afios 30-35afios: 3
Mayor de 35 afos Mayor de 35aios :4
Masculino Masculino: 1 Nominal
s Genero . .
Se midi6 en Femenino Femenino: 2
funcioén a las Primaria Primaria: 1 Ordinal
caracteristicas . . Secundaria Secundaria: 2
. e Grado de instruccion . .
sociodemogréficas, Superior Superior: 3
los problemas de Sin estudios Sin estudios: 0
salud, el lugar Menos de 1300 soles Menos de 1300 soles: 0 Intervalo
donde acude Mayor a 1300 y menor 1800 | Mayor a 1300 y menos
Prevalencia atender sus Inereso econdmico soles 1800 soles: 1
del uso de problemas de Patrones de uso g Mayor a 1800 y menor 2500 | Mayor a 1800 y menor
ibuprofeno salud, quien soles 2500 soles: 2
recomienda el uso Mayor de 2500 soles Mayor de 2500 soles: 3
de los Cefalea Cefalea:1 Nominal
medicamentos, el Mialgia Mialgia:2
ibuprofeno mas Morbilidad Pirexia Pirexia:3
frecuente y la Dismenorrea Dismenorrea:4
prevalencia del Otros Otros: 0
uso. Lugar de atencién Consultorio Particular: 1 Nominal

Consultorio Particular
Farmacia y boticas
Establecimiento ESSALUD
MINSA

Farmacia y boticas: 2
Establecimiento
ESSALUD: 3
MINSA: 4
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Prevalencia
puntual

Ibuprofeno Ibuprofeno:1 Nominal
Dolocheck plus Dolocheck plus:2
Plidocheck Plidocheck:3
Advil Advil:4
Medicamento Anaflex mujer NF Anaflex mujer:5
(Genérico-comercial) Banes Banes :6
Fredol Fredol:7
Dolomax Dolomax:8
Gofen Gofen:9
Dolifeb Dolifeb:10
Otros Otros:0
- Tabletas y capsulas Tabletas y capsulas: 1 Nominal
Forma Farmacéutica . .
Jarabe y suspensiones Jarabes y suspensiones:2
1 vez 1vez: 1 Razén
Frecuencia de uso al |2 veces 2 veces: 2
dia 3 veces 3 veces: 3
4 veces 4 veces: 4
o . Prescripcion médica: 1 Nominal
Prescripcion medica . e
) . .. Quimico Farmacéutico:2
Origen de la Quimico Farmacéutico .
L . Otro profesional de la
Recomendacion Otro profesional de la salud salud: 3
Otras razones ’
Otras razones:4
Pobladores que si Nominal

Uso ibuprofeno en los
ultimos 15 dias

Pobladores encuestados de 18
a 60 afios, que si usaron y no
usaron ibuprofeno

usaron ibuprofeno: 1
Pobladores que no
usaron ibuprofeno: 2
Total, de la muestra:343
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3.4 Procedimiento Técnica e instrumentos de recoleccion de informacion
Procedimientos:

Para llevar a cabo este estudio, se adaptd y aplicé el instrumento desarrollado por
Sandoval J ! en el contexto especifico del asentamiento humano La Unién, ubicado en
la ciudad de Chimbote. Con el objetivo de garantizar una representatividad adecuada, se
realiz6 un muestreo sistematico de las manzanas de la zona, seleccionando casas de
manera ordenada y estratégica. Posteriormente, se procedio a entrevistar a un total de 343
personas que cumplieron con los criterios de inclusion establecidos y que estuvieron

dispuestas a responder el cuestionario disefiado para este fin.

Durante la aplicacién de la encuesta, se logré una interaccion personalizada con los
encuestados, lo que permitié recopilar datos adicionales y aclarar cualquier duda que
surgiera durante el proceso. Para garantizar un proceso ordenado, se dividi6 el drea en
sectores y se distribuyeron las encuestas en cada uno de ellos. Se realiz6 la recoleccion
de datos en horas de la mafiana (9:00 am a 11:00 am) y en la tarde (3:00 pm a 7:00
pm),donde tuve el apoyo de un compafiero; quien me brindo su colaboracién durante las
2 semanas para poder hacer realidad las encuestas en el tiempo establecido; para ello
organizamos una estrategia como lo mencioné anteriormente la poblacién fue dividida
por manzanas de ese modo nos facilit6 el avance; asimismo antes de iniciar las encuestas
realice un periodo de investigacion acerca de los horarios donde podria encontrar mas
poblacién dentro de sus domicilios para poder ser intervenidos a lo que se eligi6 las horas
ya mencionadas; pues la mayoria de los residentes se encontraban en sus hogares por lo
cual me facilito con éxito la ejecucion de la encuesta. El proceso de encuesta tomd
aproximadamente 2 semanas, con un promedio de 21 a 24 encuestas diarias. En cada
visita domiciliaria, se solicitaba la colaboracion de los residentes, presentindome como
estudiante de la Universidad Catélica los Angeles de Chimbote, carrera de Farmacia y
Bioquimica. La duracién promedio de cada encuesta fue de 10 a 15 minutos, lo que
facilité una recopilacion eficiente y efectiva de la informacion necesaria para el estudio.

Este enfoque metodolégico permitié obtener una visién integral y precisa de las
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necesidades y caracteristicas del asentamiento humano La Unidn, sentando las bases para
un andlisis exhaustivo y conclusiones significativas.

Técnica:

Para garantizar la recopilacién de informacién precisa y confiable en esta investigacion,
se optd por la técnica de entrevista personal como método principal de recoleccién de
datos. Este enfoque permiti6 establecer un vinculo directo con los encuestados, generando
un ambiente de confianza y comodidad que facilit6 la obtencion de respuestas sinceras y

detalladas.

El proceso de entrevista se inicié con un saludo cordial y personalizado, disefiado para
establecer empatia y accesibilidad con cada uno de los encuestados. Posteriormente, se
proporciond una explicacion clara y concisa sobre el propdsito y alcance de la
investigacion, resaltando la importancia de su participacion y la contribucién que su

informacidn podria aportar al estudio.

Ademas, se enfatiz6 la confidencialidad de la informacién proporcionada, asegurando a
los encuestados que sus respuestas serian tratadas con la mayor discrecion y utilizadas
exclusivamente para fines de la investigacion.

Este enfoque metodoldgico no solo asegurd la precision y fiabilidad de los datos
recopilados, sino que también promovié una participacion activa y consciente de los
encuestados en el proceso de investigacién. Al establecer un ambiente de confianza y
respeto, se logr6 wuna recopilacion efectiva de informacién que contribuird
significativamente a los objetivos del estudio.

Instrumentos:

El instrumento de recoleccion de datos fue un cuestionario de 11 preguntas que se aplico
a cada uno de los participantes (ver anexo (2)

La pregunta 1. ;Us6 medicamentos en los ultimos 15 dias?, Esta pregunta tiene como
objetivo identificar a los individuos que han consumido medicamentos dentro del periodo

establecido. La respuesta obtenida serd crucial para determinar si el encuestado continda
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con el cuestionario o no, permitiendo asi un enfoque mds dirigido y eficiente en la

recopilacion de informacion.

La pregunta 2. (Si la respuesta anterior fue positiva) Qué medicamentos tomo y por qué
via de administracién? Esta pregunta busca identificar el tipo de medicamento utilizado
por los encuestados durante el periodo establecido anteriormente. Ademads, permitird
determinar la via de administracion mas cominmente empleada, como oral, intravenosa,

parenteral, entre otras.

La pregunta 3. (Si en la pregunta anterior menciona al medicamento objetivo) Para qué
utilizd el ibuprofeno que consumi6? Esta pregunta busca determinar la finalidad o
indicacion para el encuestado si utilizé el ibuprofeno, con el objetivo de identificar los

patrones de uso.

La pregunta 4. ;Quién le recomend¢ el ibuprofeno y donde los adquirié? El motivo de la
pregunta es determinar la fuente de la recomendacién del ibuprofeno y el lugar de
adquisicioén, con el fin de evaluar la automedicacién, acceso y disponibilidad del
medicamento, y analizar patrones de recomendacion, influencia publicitaria y
comunicacion entre pacientes y profesionales de la salud, para detectar posibles
problemas de salud publica y mejorar la educacién sobre salud.

La pregunta 5. (El ibuprofeno, como lo tomd?, esta pregunta tiene la finalidad de
investigar el uso adecuado del ibuprofeno, incluyendo dosificacion, duracién, via de
administracion y costo econdmico, para evaluar la eficacia y seguridad del tratamiento.
La pregunta 6. ;Cudndo usted se siente enfermo a donde recurre en primer lugar? Esta
pregunta trata de identificar el primer punto de contacto y evaluar la confianza en
diferentes proveedores de salud en caso de enfermedad, para comprender los patrones de
bisqueda de atencién médica.

La pregunta 7. (Si no responde Médico, Posta, Centro u Hospital) Porque no va? Cuadl es

la razén por qué no confia, Cuanto tiempo le demanda ir al Posta Centro u Hospital.
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Busca encontrar las barreras y limitaciones en el acceso a servicios de salud, evaluar las
razones detrds de la falta de confianza en los proveedores de salud y analizar los factores

que influyen en la toma de decisiones sobre atencién médica.

Pregunta 8: Edad, con esta pregunta se busca identificar la distribucién de edades en la
muestra y analizar si la edad influye en el uso o percepcion del ibuprofeno. Comparar el
uso de ibuprofeno en diferentes grupos de edad.

Pregunta 9: Sexo, Masculino, Femenino, esta pregunta busca determinar si hay
diferencias en el uso o percepcion del ibuprofeno entre hombres y mujeres.

Pregunta 10. Grados de Instruccién, con esto se busca evaluar si el nivel de educacién
influye en la comprension y uso adecuado del ibuprofeno.

Pregunta 11: Nivel de ingreso familiar, se busca analizar si el nivel econémico influye en
el acceso y uso del ibuprofeno, ademds de comparar el uso de ibuprofeno segin el nivel
de ingreso e identificar si la falta de acceso a recursos econdmicos limita el uso adecuado

del medicamento.

3.5. Método de analisis de datos
Después de la recoleccion de los datos los resultados fueron ingresados en el programa

informatico de Microsoft Excel 2019(Anexo N°03) siendo debidamente ordenados en
tablas de frecuencia porcentual de usos y de frecuencia porcentual de medicion, para
luego ser presentados en cuadros estadisticos para su andlisis e interpretacion, dénde nos
permita conocer la realidad de los pobladores que consumen ibuprofeno. El anélisis
estadistico también incluyd la determinacion de la prevalencia puntual de uso de
medicamentos. Para esto, se consideraron tanto los datos de los pacientes que
consumieron medicamentos como los de aquellos que no lo hicieron, proporcionando una
vision integral del uso de medicamentos en la muestra estudiada. Esta metodologia
aseguré que los resultados fueran precisos y representativos de la poblacién encuestada.
De tal forma se pueda utilizar la siguiente férmula para la determinacion:

Tabla N°0O1: Férmula para calcular la Prevalencia de uso de medicamentos

Pacientes que usaron medicamentos

x 100

Prevalencia de uso = :
Todos los pacientes encuestados (usaron+no usaron)
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3.6 Aspectos éticos

La presente investigacion, se trabajé bajo los lineamientos y principios éticos, basados en
el Reglamento de Integridad Cientifica de la investigacién 001 establecido por la
Universidad Catélica Los Angeles de Chimbote con resolucién N°0304-2023-
CUULADECH CATOLICA, en el articulo 5. Sefialando los principios éticos de
proteccién a las personas, libre participaciéon y derecho a estar informado de los
propositos finales del estudio realizado; y un trato equitativo entre todos los participantes.
Se solicito la colaboracién voluntaria de todos los participantes del proyecto de
investigacion, mediante el conocimiento informado, dando a conocer de la importancia
de su participacion y manejo de confidencialidad que se tendra para su identidad. Los
datos que se recolectaron fueron documentados de manera andnima, la informacién
recolectada solo fue utilizada confines de estudio para el presente proyecto de
investigacion.

Los involucrados tuvieron libre participacion y se obtuvo el derecho a estar informado
sobre la investigacion. Integridad cientifica: La integridad y rectitud del investigador que
se rigid la formacion profesional. Beneficencia no maleficencia: Se tuvo en cuenta evitar
hacer dafio, disminuir los posibles efectos adversos y se tuvo que maximizar los

beneficios de la investigacion.

Buena practica del investigador: El investigador fue consciente de su responsabilidad
frente la sociedad. Las cuales no fueron delegadas a otras personas. Asi mismo, no se
inventaron datos para lograr la investigacion, asi como evitar plagiar, etc. En cuanto a las
referencias bibliogréficas fueron redactadas segtin normas de Vancouver. El investigador
guard6 la debida confidencialidad sobre los datos de las personas involucradas en la

investigacién. ¥
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IV. RESULTADOS

4.1 RESULTADOS ACERCA DE LA PREVALENCIA DE USO

TABLA 1: Porcentaje de uso de ibuprofeno por parte de los pobladores del asentamiento

humano La Unién, Chimbote. Noviembre 2022

Usaron SI NO TOTAL
n % n % n %
277 81.00 66 19,00 343 100

Fuente: Tabla de data consolidada de la investigacion Anexo: 03

4.2 RESULTADOS EN BASE ALOS FACTORES SOCIODEMOGRAFICOS

TABLA 2: Caracteristicas sociodemograficas de los pobladores que usan ibuprofeno en

el asentamiento humano La Unidén, Chimbote. Noviembre 2022.

CARACTERISTICAS n %
SOCIODEMOGRAFICAS
Edad
30-35 113 40.8
18 - 30 84 30.3
Mayor de 35 54 19.5
De 18 26 94
Sexo
Femenino 198 71.5
Masculino 79 28.5

Grado de instruccion

Secundaria 165 59.6
Superior 70 25.3

Sin estudios 28 10.1
Primaria 14 5.1

Total 277 100

Fuente: Tabla de data consolidada de la investigacion Anexo: 03
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4.3 RESULTADOS DE LOS PATRONES DE USO

TABLA 3: Patrén de uso de ibuprofeno de acuerdo a la morbilidad sentida expresada

por los pobladores encuestados del asentamiento humano La Unién, Chimbote.

Noviembre 2022.

Uso debido a la n %0
morbilidad

Cefalea 144 52.0
Mialgia 57 20.6
Pirexia 36 13.0
Dismenorrea 35 12.6
Otros 05 1.8
Total 277 100

Fuente: Tabla de data consolidada de la investigacion Anexo:03

TABLA 4: Patron de uso de ibuprofeno relacionado al lugar donde se consigue el
medicamento expresada por los pobladores encuestados del asentamiento humano La

Unién, Chimbote. Noviembre 2022

Lugar donde se consigue n %0
el ibuprofeno

Farmacias y boticas 162 58.5

Establecimiento 74 26.7

ESSALUD

Consultorio particular 22 7.9

Establecimiento del 19 6.9

MINSA

Total 277 100

Fuente: Tabla de data consolidada de la investigacion Anexo: 03
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TABLA 5: Distribucién porcentual relacionado al origen de la recomendacion ibuprofeno

de los pobladores del asentamiento humano La Unién, Chimbote. Noviembre 2022

Origen de la n %
recomendacion
Recomendacion del 191 69.0

Quimico Farmacéutico

Otro profesional de salud 67 24.2
Prescripcion medica 13 4.7
Otras razones 6 2.2
Total 277 100

Fuente: Tabla de data consolidada de la investigacion Anexo:03

TABLA 6: Distribucién porcentual segin su forma farmacéutica que consumen el
ibuprofeno en pobladores del asentamiento humano La Union, Chimbote. Noviembre

2022.

Forma Farmacéutica n %

Tabletas y capsulas 260 93.8
Jarabes y suspensiones 17 6.2
Total 277 100

Fuente: Tabla de data consolidada de la investigacion Anexo:03
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V. DISCUSION

La presente investigacion se realiz6 como la finalidad de identificar y determinar la
prevalencia del uso de ibuprofeno por parte de los ciudadanos del asentamiento humano
La Unién, Chimbote. Dicho proceso se dio durante el periodo noviembre del afio 2022,
en el cual podemos destacar que se aplic6 una encuesta a 343 personas de ambos sexos,

de los cuales 277 consumieron el ibuprofeno.

Tabla 1: Refiere a la prevalencia puntual en base al uso de ibuprofeno por parte de los
pobladores encuestados del asentamiento humano La Union, Chimbote. Noviembre
2022, cuyo resultado nos muestra que existe una alta prevalencia de uso del ibuprofeno
representado en un 81.0% de la poblacién, el uso de ibuprofeno en la poblacién es
frecuente, los mismos pobladores afirmaron que consumen reiteradamente el
ibuprofeno durante el tiempo que lo necesitan para tratar diversas enfermedades, los
resultados obtenidos se asemejan a los estudios realizados por Sandoval!, en el afio
2019 realiz6 un estudio de investigacion donde muestra que los pobladores de San
Miguel en Chimbote usaron ibuprofeno en niveles altos, obteniendo como resultado
una prevalencia de 82% de uso. Por otra parte, Guerrero ?” en el afio 2019 realizo un
estudio en pobladores de Rinconada donde sus resultados obtenidos con respecto al uso
de ibuprofeno obtuvieron una prevalencia al 94 %.

Hay diversos factores que incitan al uso de este medicamento por ejemplo por ser un
analgésico de primera linea en el dolor tanto agudo como crénico, la publicidad que se
les hace y por lo general también por ser un farmaco de facil obtencion, ademaés de ser
de venta libre. El ibuprofeno se encuentra en la lista de DIGEMID @V entre los formacos

mads usados y de facil obtencion.

Tabla 2: Esta tabla nos muestra los resultados en base a las caracteristicas
sociodemograficas de los pobladores del asentamiento humano La Union, Chimbote.

Segtn el porcentaje que se logré obtener de la tabla 2, el 40,8% de la poblacién
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representa a los pobladores entre 30 a 35 afios de edad, el 30.3% estin entre los 18 a
30, de acuerdo con todos estos resultados, podemos determinar que todos los
encuestados son mayores de edad, los que nos permite concluir que la gran mayoria
puede tener alglin conocimiento previo acerca de las interrogantes que se respondio.
Estos resultados se acercan a los obtenidos por Herrera *? en el afio 2018 indica que el
47,57% de las personas que encuesto entre 31 a 50 afios de edad usan ibuprofeno, con
respecto a Zumaran 23 en el afio 2021 en el asentamiento humano Las Lomas, Nuevo
Chimbote. Estuvo principalmente representado por la poblacién adulta, con edades que
consumen ibuprofeno oscilan entre los 31 a 40 afios ddndonos un 37,2%.

La tabla 2 también nos muestra el sexo de los pobladores encuestados, el 71.5% nos
describe que la totalidad de personas que respondieron esta encuesta son del sexo
femenino, 28.5 % sexo masculino, mis resultados se asemejan con Herrera 22) en el afio
2019 Puente Piedra en Lima, nos dice que el 67,2% fueron del sexo femenino, mientras
que el 32,8% representa al sexo masculino, por otro lado, Zumaran®® en el afio 2021
en el asentamiento humano Las Lomas, Nuevo Chimbote. Sus resultados obtenidos con
respecto a las personas que respondieron siendo de mayor proporcién en mujeres 20,6%
que en varones 16,6%, predominando asi el sexo femenino.

Esto podria explicarse por el hecho de que los hombres, por razones culturales,
consultan menos y mds tardiamente que las mujeres, ademéds que por razones de trabajo
no siempre se encuentran en el hogar. A su vez respecto grado de instruccion se puede
observar que el 59,6% es el porcentaje mas alto lo que nos quiere decir que todos los
encuestado tienen un grado de instruccién solo hasta un nivel secundario, esto se
asemeja con lo detallado por Herrera ®» Puente Piedra. Lima, en el afio 2018 el grado
de instruccion en la poblacion encuestada 28,49% de pobladores tienen estudios de
secundaria completa, 20,97% nivel primario completa, 2,69% la menor cantidad de los
encuestados se encuentran en la nula escolaridad por otra parte, Zumaran ** en el afio
2021 en Nuevo Chimbote se observé que del total de las personas encuestada el 38.0%

tienen estudios de secundaria completa.
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Los resultados se asemejan con los resultados del INEI ®?, en Ancash el 70% de la
poblacién solo cuenta con educacién secundaria, con este dato la semejanza de la

22y Zumaran ¥ estén justificadas ya

investigacion con las investigaciones de Herrera
que si bien es cierto fueron investigaciones realizadas en distintos lugares, pero

pertenecientes a la regién de Ancash.

Tabla 3: Nos muestra patron de uso segun los problemas de salud mas comunes por lo
cual los participantes encuestados del asentamiento humano La Unién, Chimbote en el
periodo noviembre 2022, utilizan el ibuprofeno. Donde encontramos que los problemas
de salud de mayor distribucién fue Cefalea con un 52%, siendo este un problema de
salud consideradamente de alto porcentaje, 20.6%, en cuanto a mialgias, 13% respecto
al pirexia y la dismenorrea 12,6 %, siendo este el antecedente moérbido menos
frecuente. Estos resultados son similares a los estudios realizados por Lépez ®* en su
estudio en Nuevo Chimbote, tuvo como resultado que un 25,7% presento mialgia,
21,2% resfrio comun, 15,4% cefalea, 14,1% artritis. Por otro lado, Rios ®> En su
estudio realizado en Chiclayo, tuvo como resultado que el 36% de su poblacion usé
ibuprofeno en mialgias, fiebre 30,7%, faringitis 13,3% y 12 % cefalea.

Esto se debe al tipo de trabajo que realizan los pobladores, el trabajo de agricultura esté
expuesto al calor lo que provoca dolores de cabeza, mialgias, asimismo en temporada
de invierno este mismo tipo de trabajo puede causar resfriados comunes por el mismo
tema de cambio de clima, esto es un factor para que esta poblacién acuda al uso de
ibuprofeno. Esto coincide con el documento del gobierno Regional ¢ indica que la

zona del asentamiento humano La Unién es considerado como zona agricola.

Tabla 4: Patron de uso segun el lugar donde acuden los pobladores del asentamiento
humano La Unién para atender sus problemas de salud, se obtuvo como resultado un
58.5% se atienden en farmacias y boticas siendo este el lugar de mayor frecuencia, el
26,7 % en el establecimiento ESSALUD, 7,9 % en consultorio particular, solo un 6,9%
acudieron al establecimiento el MINSA. Estos resultados son similares a los estudios
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realizados por Lépez ?” en su estudio prevalencia del uso de ibuprofeno en la poblacién
del centro poblado Cayac, provincia de Recuay, Ancash. Agosto - diciembre 2015.
Muestra resultados en los que el (83,11%) acude a atender sus problemas de salud a
boticas y farmacias asi mismo Veldsquez ®® en el afio 2017 sus resultados obtenidos
fueron, un 62.5% adquiere ibuprofeno en las farmacias. Por otro lado, Guerrero ®” en
el afio 2019 se muestra que el lugar donde adquieren el ibuprofeno, el 77.0% adquieren
en farmacias y boticas, el 20.0% MINSA, en el ESSALUD un 18.0%.

Al comparar con nuestra informacién obtenida vemos que las personas eligen acudir a
las farmacias y boticas en un alto porcentaje. Mayormente estos hechos ocurren por el
tiempo que ocupa atendiéndose en el hospital, el desabastecimiento de los puestos de
salud, como lo sefala el instituto peruano de economia en su pigina web @%, esto
conlleva a los pobladores acudir a las farmacias y boticas pues estas son una muy buena
alternativa en atender problemas leves que aquejan a muchas personas, ya que en las

farmacia y boticas les dan toda la informacién que el paciente necesita.

Tabla 5: Esta Tabla nos muestra las distintas fuentes de recomendacion de uso en las
que se basan los pobladores del asentamiento humano La Unién, Chimbote. Para usar
el ibuprofeno, los resultados nos arrojan que la fuente de recomendacién mds usada es
la del quimico farmacéutico con un 69,0%, solo un 4,7 % consumen el ibuprofeno por
prescripcién médica, los resultados fueron comparados con Gémez % en el afio 2017
en Trujillo, demostré que el quimico farmacéutico influye en el uso de ibuprofeno en
un 54,58%. Por lo contrario, Herrera *® en el afio 2018 en Lima, con respecto al origen
de la recomendacion, la tendencia mayoritaria continda siendo la demanda mediante
prescripcion médica 68,4%.

Los pobladores encuestados testifican que optan por recibir por una recomendacion del
quimico farmacéutico, porque es la fuente mas accesible, esto se debe a que acuden a
las farmacias mds cercanas muchas veces por falta de economia, los pobladores
comentan que no cuentan con saldo suficiente para pagar una consulta esto asumiendo
que no cuentan con seguros de salud, dicho testimonio justificaria los resultados
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obtenidos en la investigacion. Estos datos estarian justificados con las buenas practicas
de dispensacién (BPD) ©®V en donde el quimico farmacéutico debe dar buenas

orientaciones a los usuarios.

Tabla 6: La tabla nos muestra la distribucién porcentual segin su forma farmacéutica
que consumen el ibuprofeno en pobladores del asentamiento humano La Unidn,
Chimbote durante el periodo de noviembre 2022, los resultados arrojaron que las
tabletas y capsulas fueron las formas farmacéuticas mds usadas con un 93.8%, seguido
de jarabes y suspensiones con el 6.2%. Los resultados son similares a los de Herrera ?%
en su estudio realizado en Puente Piedra. Lima, en el afio 2018 nos dice que obtuvo
como resultado que la forma farmacéutica mas utilizada es en tabletas con un 74.54 %,
esto es debido a que la poblacion busca la facilidad de consumir el medicamento ya
que las tabletas son de facil acceso al organismo porque son menos dolorosos e
invasivos como los inyectables, segtn el testimonio de los pobladores encuestados para
ellos se le es mds facil consumir tabletas o capsulas ya que son mds précticos de

consumir ademas de ser de facil acceso.

29



VI. CONCLUSIONES

La prevalencia puntual del uso de ibuprofeno en los pobladores del asentamiento
humano La Unién, Chimbote. Noviembre 2022. Fue 81%.

En los factores sociodemograficos, se mostré que la poblacion estimada entre los 30 a
35 afios de edad formando el 40,8% de la poblacién consumieron ibuprofeno,
asimismo segun su grado de instruccion el 59,6% de la poblacién que consumid
ibuprofeno solo contaba con nivel secundario, el 25.3 % contaba con primaria.

Los patrones de uso de ibuprofeno en la poblacion de La Union muestran una
prevalencia en problemas de salud comunes como la cefalea y las mialgias, con una
alta dependencia de farmacias y boticas para su adquisicion. La influencia del quimico
farmacéutico como fuente principal de recomendacion resalta la importancia de la

orientacion profesional en la automedicacion.
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VII. RECOMENDA CIONES

Como futuros quimicos farmacéuticos no debemos dispensar el ibuprofeno més de la
dosis maxima indicada segin el ministerio de salud a menos que presentes su
prescripcion médica.

Las universidades futuras de investigadores deben mejorar el cédigo de éticas, los
futuros investigadores mejorar las técnicas de recoleccion de datos con preguntas mas
precisas para de este modo obtener mas informacion acerca de la prevalencia de uso
de ibuprofeno.

Los profesionales de salud deben organizar charlas educativas dentro de la poblacién
sobre el uso adecuado del ibuprofeno.

Los establecimientos de salud deben informarse mas acerca de los estudios referentes
a prevalencia de uso de ibuprofeno para ceder la informacién precisa a los pobladores
con dicha finalidad de precaver el consumo de manera inadecuada para de esta forma

elegir el mds correcto con menos reacciones adversa
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ANEXOS

Anexo 01: Matriz de consistencia

referencia.

v' Identificar los factores
sociodemograficos en la zona de
referencia

v Identificar los patrones de uso de
ibuprofeno en la zona de referencia

uso relacionado con Ia
morbilidad sentida, patrén de
uso relacionado al lugar donde
se consigue el medicamento,
patrén de uso relacionado al
origen de la recomendacién
para el uso del medicamento,
patrén de uso relacionado con
nivel de estudios, patrén de uso

de acuerdo al género.

ENUNCIADO OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABL | METODOLOGIA
DEL PROBLEMA ES
Uso de
(Cual es la Objetivo General Segiin los antecedentes se | ibuprofeno | TIPO: De corte transversal,
prevalencia  del puede afirmar a priori que la | Dimension | tPO basica.
uso de ibuprofeno v Determinar la prevalencia del uso de prevalencia del uso de |es1  Desering
en pobladores del ibup rofep © en  pobladores .qel ibuprofeno en pobladores del | Patrones de NIVEL: Descriptivo.
asentamiento asen tamiento . humano  La - Uni6n, asentamiento  humano La | uso NO: i
Chimbote. Noviembre 2022 DISENO: No experimental
humano La Unidén, Chimbote. Noviembre )
Unién, Chimbote. Objetivos especificos: 2022, serd entre el 27% - 70%. | Dimension | POBLACIONY MUESTRA
Noviembre 20227 N . y lo§ patrones que influyen | es 2 | Poblacién: Estuvo conformada
4 Identlflca.r la prevalencia puntual del | negativamente es su uso son en | Prevalencia por 3200 pobladores.
uso de ibuprofeno en la zona de |e] siguiente orden: Patrén de | puntual

Muestra: El tamafio muestral
(n) se estableci6 segtin férmula

de poblaciones finitas
modificada.
TECNICA E INTRUMENTO

Técnica: Una encuesta.

Instrumento: Cuestionario
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Anexo 02: Instrumento de recoleccion de informacién
Titulo: Prevalencia del uso de ibuprofeno en pobladores del asentamiento humano La Unidn,

Chimbote. Noviembre 2022

1. USOS DE MEDICAMENTOS.
1. Usé ibuprofeno en los ultimos 15 dias.
Si() No()

2. (Sila respuesta anterior fue positiva) Qué medicamentos tomd y por qué via de
administracion?

Medicamento Via de
administracion

3. (Sien la pregunta anterior menciona al medicamento objetivo) Para qué utiliz6 el
ibuprofeno que consumio?

Medicamento Morbilidad Referida | ;Se mejord?

4. (Quién le recomendoé el ibuprofeno y donde los adquiri¢?

Medicamento Recomendado por: |Evidenciade |;Doénde lo compré
Médico, Farmacia |prescripcion | u Obtuvo?:
o Botica, Vecino, |(receta) (Farmacia o
Familiar, ES) Botica, Vecino,

Familiar, ES)

5. El ibuprofeno, cémo lo tomo

Medicamento Dosis Veces por dia | Cuantos | Porque | Gasto en s/.

z

dias via
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6. Cuando Usted se siente enfermo a donde recurre en primer lugar:

MEdICO ..o Porqué

Farmaciao Botica .....................ocoeeel. Porqué
Posta, Centro u Hospital ......................... Porqué
consultorio particular.............................. Porque

7. (Sino responde Médico, Posta, Centro u Hospital) Porque no va? ............

(Cuadl es la razén por qué no confia? ............ooiiiiiiiiiiiiiiii

II. CARACTERIZACION DEL PACIENTE:
8. Edad:

De 18 afios ()
18 - 30 afios ()
30 — 35 afios ()
Mayor de 35 afios ()
9. Sexo
Masculino
Femenino
10. Grados de Instruccion:
Primaria ()
Secundaria ( )
Superior ()
Sin estudios ( )
11. nivel de ingreso familiar:
Menos de 1300 soles mensual
Mayor a 1300 y menor1800 soles
Mayor a 1800 y menor 2500 soles
Mayor de 2500 soles

40



Anexo 3: Base de datos

1 1.Usélbupratens en los ditimas 15 diad 2 ; Que medicamentas toma 2| 37 Para qué utilizd el ibuprofena que conzumi{ 31:5e mejord? | 4. Quien le recomendd elibuprofeno |5 i06nde |os adquirid el ibuprafenad B0l ez 14 72Par cuantas ved & Por cuin| 3;Por que o 10;En que forma farmad 11;Cuanto g 12, Cua
¢ 5 Diolacheck pluz Mialgia Si Recomendacidn del Guimico Famacéutic| F armacia yfo boticas 400mg | dveces daldias | Oral Tabletaz yapsulas |29 s0les | Farmay
3 Fredol Cefales Si Fecomendacion del Guimica Famacéutic| Farmacia ylo boticas 400mg  |Zveces 1aidias |Oral Jarabes y suspenziones 20 soles | Farmas
L Anaflex mujer MF Dismenarrea Si Ot profesional de salud Conzultario particular 200mg | Jueces Jafdiaz |Oral Jarabes y suspensiones 29 s0les | Farmas
§ |5 Fredal Sindrame febril Reqular Fecomendacion del Guimica Famacéutic| Farmacia ylo boticas 400mg Iveces Yabdias |Oral Tabletagycapsulas  |29s0les  |Farmas
g S Gioken Dismenarrea i Otro profesional de salud Establecimientas ESSALUD d0mg | Jueces Jafdias |Onal Jarabes y suspensioneq &8 soles | Farmas
T 5 Dlolifed Cefalea Si Recomendacidn del Guimico Farmacéutic| F armasia i boticas 800mg | 3vees dafidias |Oral Tabletaz yoapsulas | 30soles | Farmas
8 |5 Anafles mujer NF Dismenarrea i Recomendacion del Guimica F amaceutic| Farmacia o boticas d00mg | 2weces Taddias  |Ordl Tabletaz ycapsulaz  |19soles | Farma
kD Diolamay Cefalea Si Recomendacidn del Guimico Famacéutic| F armacia yfo boticas 400mg | dveces dalidias | Oral Jarabes y suspensiones 3 soles | Médice
I Flidocheck, Cefalea Si Fecomendacion del Guimica Famacéutic| Farmacia ylo boticas 400mg | dveces laidias |Oral Jarabes y suspenziones 20 soles | Farmas
IED Diclamay Mialgia Magomenos | Recomendacidn del Quimico Famacéutic| F armavia yho boticas 400mg | 3veces dafidias | Oral Tabletaz yeapsulas |29 50les | Farmas
2 |5 Ibuprafena Mialgia S Recomendacidn del Guimico Famacéutic| F armacia yh boticas 400mg | dveces dafidias |Oral Jarahes | suspengiones 10 sales | Farmay
13 S Diclomay Cefalea i Recomendacion del Guimica F amaceutic| Farmasia ya botizas d0mg | ueces Jafdias |Onal Tabletasyeapsulas |5 soles | Farma
i 5 lbupratena Dismenarea Mazomenos | Fecomendacion del Guimico Farmacéutic| Establecimientas ESSALUD 400mg 2Neges taddias  |Oral Tabletasycapsulas  [Wsoles  |Farma
5 i Dicliteb Cefalea Si Fecomendacion del Guimica Famacéutic|Farmacia ylo boticas B00mg  |2veces Jafdias |Oral Tabletas ycapsulas  |2930les | Farma
Lk Ibuprafena Cefalea Si Recomendacidn del Guimico Farmaséutic| Establecimientos ESSALUD 400mg | dveces daldias | Oral Jarabes | suspensioneq 10 s0les | Farmas
IHEL Flidocheck, Mialgia Si Fecomendacion del Guimica Famacéutic| Farmacia ylo boticas 400mg | dveces dafdias |Oral Jarabes y suspenziones] 29 s0les | Farmas
kD Ibupraena Dismenarrea S Prescripcidn médica Establecimientas del MIRSA 400mg | dveces dafidias | Oral Tabletas yoapsulas | 10=cles | Posta,
ED Anafles mujer HF Cefalea Si Recomendacidn del Guimico Farmacéutic| Establecimientos ESSALUD 400mg | 3veces dafidias |Oral Jarahes | suspensiones 28 soles | Farmay
0 (S Ibuprofena Cefalea i Otro profesional de salud Establecimientos del MINSA d0mg | Jueces Jafdias |Onal Tabletas yeapsulas  |10soles | Farma
kD Fredal Cefalea S Dtras razones Fatmacia yta baticas 400mg | 3veres dafidias | Oral Tabletaz yoapsulas | 29soles | Farmay
2 i Diolocheck plus Cefalea Si Fiecomendacion del Guimica F amacéutic| Establecimientos ESSALUD 400mg | dueces Jafdias |Oral Tabletas ycapsulas  |[30scles | Farmas
2 5 Ibuprafena Cefalea Si Fecomendacion del Guimica Farmacéutic| Establecimientos ESSALUD 400mg | Jueces Jaddiaz |Oral Tabletasycapsulas  |10soles  |Posta,
o |5 Diolomay Mialgia Si Recomendacidn del Guimico Farmacéutic| Cansultorio particular 400mg | dveces dafidias |Oral Jarahes | suspengiones 20 soles | Farmay
5 Flidacheck Ohros Mazomenos | Recomendacion del Guimica Farmacéutic| Establecimientos ESSALUD 400mg | 2ueces laidias |Oral Tabletag yeapsulas  |203c0les | Farma
& |5 Ibuprafena Cefalea Si Preseripaidn médica Establecimisntas del MRS 400mg | 2vees Tatdias | Oral Tabletaz yoapsulas |10 soles | Farmas
7 | Ibuprofena Cefalea i Otro profesional de salud Establecimientas ESSALUD d00mg | 3ueces Jafdias |Ondl Jarabes y suspensioneg 10 soles | Farmas
& |5 Diolacheck plus Sindrame febril S Preseripeidn médica Establecimisntas del MIRISA 400mg | dvees dafidias | Oral Tabletas yeapsulas  [26s0les | Medice
29 i Ibupraten Cefalea Si Fecomendacion del Guimica Famacéutic|Farmacia ylo boticas 400mg | dueces Jafdias |Oral Tabletas ycapsulas | 10s0les | Farma
kD Diolacheck plus Drros Si Recomendacidn del Guimico Famacéutic| F armacia yho boticas 400mg | dveces daldias | Oral Tabletaz yapsulas |29 s0les | Farmay
S Ibupratena Cefalea Si Recomendacidn del Guimico Famacéutic| F armacia it boticas 400mg | veces dafidias |Oral Tabletas yeapsulas  |10soles | Farma
» 5 DOilocheck plus Sindraome febri Si Fecomendacion del Quimica Farmaceutic| Farmacia yo boticas 800mg | 3ueces Jafdiaz |Oral Jarabes y suspensiones] 29 soles | Farma

Fuente: Excel de informacion de los pobladores encuestados
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i 1] F g R g T u if i # .
| | 1 Cuanto al 12, Cuando Usted e sientd 12.1[5i no responde Médieo, Posta, Centro u He 13, Edad: 14 Sewn 15. Gradas de Instruceidn: |16 Kivel de ingresa familiar: 17. Dle dande es Usted [donde {19, ; Tiene Usted algn sequra médica? 19 ;Donde estudid? | 20,8 que se dedica
2 |25zoles  |[FamaciaoBotica Par que esta muy lejos de milocalidad Mayar de 35 afios |F Secundaria Menas de 1300 sales mensual - |Chimbaote Sig Antenor Sanchez Ama de casa
3 |20zoles  |Famacia o Botica MAS RAPIOD, FACIL ACCESO Mayar de 35 afios |F Sin eztudios Mayar 3 1300y menortd0 zales | Chimbate Ez5alud Mizaela bastidas Contadar
4 |25zoles  |FamaciaoBotica Facil aevesn, precio econdmico Mayar de 35 afios |M Sin estudios Menas de 1300 soles mensual | Chimbaote EFS Antenar Sanchez Agricultura
§ |2hsoles  [FarmasiaoBotica Poca disponibilidad de tiempo - 35 afos F Secundaria Mayar a 1300y menort@0 zoles | Truijilla Siz SantaMariaReyna | Agricultura
f |2Gsoles  [FarmasiaoBotica Paca disponibilidad, F acil acceso del medicame{ 13- 30 afoz F Sinestudios Menoz de 1300 soles mensual | Chimbate Siz Mizaela bastidas Bgricultura
7 |30soles  [FarmasiaoBotica Facil Accesa del medicamenta 13- 0 afos 1] Secundaria Mayar 2 1300y menartdll zoles | Chimbate Siz Bntenor Sanchez Panadera
g [fsoles  |FamaciaoBotica Facil acceso, poca disponibiidad de tiempo 18- 30 afios 1 Superiar Mayor a 1300y menort300 zoles | Chimbote Sig Antenor Sanchez Pelquera
9 [0zoles  [Medico M- 38 afios F Secundaria Menas de 1300 soles mensual | Chimbaote Sig Antenar Sanchez Agricultura

0 |20soles  |FamaciaoBatica Facil accesn [le de 18 afios F Supetiar Menas de 1300 sales mensual | Trujllo Sig Mizaela bastidas Ama de casa
i |25soles  |FamaciaoBotica Facil obtencidn del medicamento 13- 30 ahos 1 Superiar Mayar 3 1300y menortd0 zales | Chimbote Sig Antenar Sanchez Ingenier

12 |W0scles  |Famacia oBotica Facil obtencidn 18- 30 afios F Superior Menoz de 1300 soles mensual | Chimbate EsSalud Imaculada Hima de casa
13 |2soles  |FamaciaoBotica Precio aecesible - 35 anos F Secundaria Mayar a 1300y menort@l0 zoles | Chimbate Siz Bntenor Sanche: Bgricultura
W |W0scles  |Famacia oBotica Facil abtencidn Mayar de 35 afios |F Secundaria Menoz de 1300 soles mensual - | Trujlla Siz Bnkenor Sanchesz Bgricultura
15 |25soles  |FamaciaoBotica Fécil aciesn, bajo costo Mayar de 35 afios |F Superiar Mayor a 1300y menort300 zoles | Chimbote Ez5alud Bntenor Sanchez Contadar

6 |0zoles  |FamaciaoBatica Facil obtencidn 13- 30 anos F Sin eztudios Mayar 3 1300y menortd0 zales | Chimbate Sig Mino Dios Ingeniera

7 |2b=oles  |FamaciaoBotics Precio aecible Mayar de 35 afios |F Secundaria Menoz de 1300 soles mensual - |Lima Siz Mizagla bastidas Bima de casa
18 |M=zoles  |Posta, CentrouHospital Dle de 18 afios 1 Secundaria Menas de 1300 soles mensual | Chimbaote EFS Munda Mejor Tanista

19 |2soles  |FamaciaoBotica Facil obtencidn Dz de 18 afins F Superior Mayor a 1300y menort8l0 zoles | Arequipa Siz Mizaela bastidas Ingeniera

20 |W0scles  |Famacia oBotica Precio aecesible 13- 0 afos 1 Secundaria Menos de 1300 soles mensual - | Chimbate Siz Bnkenor Sanchesz Bgricultura
1 |2soles  |FamaciaoBotica Precio aecesible 13- 0 afos F Superior Menoz de 1300 soles mensual | Arequipa Siz Mifio Dios Peluquera
22 | Wsoles  |FamaciaoBatica Ficil actesn 13- 30 anos F Superiar Menas de 1300 sales mensual | Chimbaote Sig Antenor Sanchez Agriculbura
23 M0zolez  |Posta, CentrouHozpital M- 38 afios 1 Secundaria Menas de 1300 soles mensual | Trujllo Ez5alud Mizaela bastidas Agricultura
M4 |20soles  |FamaciaoBotica Aceebilidad al medicamento M- 35 afios 1 Superiar Mayar 3 1300y menortd00 zales  (Lima E=5alud Mizaela bastidas Ingenier

25 |20 soles  |FamaciaoBotica Facil aeceso, bajo costo 13- 30 ahos 1 Superiar Menas de 1300 soles mensual - |Chimbote Sig Antenar Sanchez Agricultura
2 |W0soles  |Famacia oBotica Facil aceeso 18- 30 afios F Secundaria Menoz de 1300 soles mensual | Trujilla Siz Mizaela bastidas Hima de casa
27 |W0scles  |Famacia o Botica Faeil aceezo y precio bajo 13- 0 afos F Secundaria Mayar 2 1300y menartdll zoles | Chimbate Siz Bntenor Sanchez Peluquera
29 [2soles  [Médico 13- 0 afos 1 Secundaria Menos de 1300 soles mensual - | Chimbate Siz Gloriosa Bgricultura
29 |W0sclez  |Famacia o Botica Facil aceezo 0 - 35 anos F Primaria Menoz de 1300 soles mensual | Chimbate EsSalud Mizaela bastidas Bima de casa
30 | 25soles  |FamaciaoBatica Facil accezo 13- 30 anos F Supetiar Menas de 1300 sales mensual | Chimbate Sig Antenar Sanchez Agricultura
H M0soles  |FamaciaoBotica Facil aeceso M- 35 afios F Superiar Menas de 1300 sales mensual | Trujllo Sig Antenar Sanchez Agricultura
32 |25soles  |FammaciaoBotica FACIL ACCESD Mayar de 35 afios |F Secundaria Menas de 1300 sales mensual | Trujllo EFS Gloriosa Ama de casa
An L0 s mlee [mErTs EPATA = EVI L noil s, £ Y W kA Drrirr,sris Blerme de 1000~ loe eeeen sl Chirmbmbe =3 Arkaroe Cannken Aarianlbres M

Fuente: Excel de informacion de los pobladores encuestados
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Anexo 04: Documento de aprobacion para la recoleccion de la informacion

Recaonvatdo of 20 i nitr o R AN rarvia Doeceron Reqiodd,
v NI'NCY AR IN Ancast - et (h ooty

7 ‘j— Asentamiento Humano “ILA UNION?”

“ANO DEL FORTALECIMIENTO DE LA SOBERANIA NACIONAL"

Sr. Daniel Quifones Marreros
Estudiante de la Escuela Profesionnt de Farmacia y Bioquimica

Universidad Catélica los Angeles de Chimbote
Presente.

Me es grato dirigirme a usted a nombre de In Directiva Centrsl del
AH. La Unién y a 1a vez manifestarle lo siguiente:

De acuerdo al wiltimo conso nuestra comunidad cuenta con una
poblacién de 3 200 habitantes.

Se expide el presente documento a solicitud del interesado. Para
mayor constancia.

Atentamente

O\ _TIVA Cry
SECRLIARS GENERSL
Y IS

i %

/

Jeswg Edpiritu Alba
Sectgtaria General

Fuente: Habitantes del A.H. La Union
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Anexo 05: Evidencias de ejecucion
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