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RESUMEN 

 

El objetivo de la presente investigación es determinar el impacto de una intervención 

educativa para el uso adecuado de antibióticos en estudiantes de 4to año de secundaria 

de la I.E. San Jacinto, abril - julio del 2018. Se realizó un estudio de tipo longitudinal, 

pre experimental, con un nivel de investigación de enfoque cuantitativo. El estudio se 

ejecutó en 43 estudiantes de 4to año de secundaria de la I.E. San Jacinto, a los que se 

aplicó un cuestionario informativo de 10 preguntas elaboradas por el autor, antes y 

después de la intervención educativa, con el propósito de medir el nivel de 

conocimiento de los estudiantes y se efectuó la intervención educativa; las estrategias 

que se utilizó fueron materiales didácticos como trípticos y diapositivas ilustradas para 

un mejor entendimiento del estudiante. La notable distinción significativa en los 

resultados obtenidos mediante la prueba estadística de McNemar reflejó el grado de 

aprendizaje de los estudiantes luego de la intervención educativa, mostrando una 

variabilidad positiva respecto a la utilización correcta de antibióticos con un nivel de 

significancia de p=0.0016. Lo que concluye que la intervención educativa aumentó el 

nivel de conocimiento sobre el uso adecuado de antibióticos, lo que determinó que 

tuvo un impacto positivo en los estudiantes. 

Palabras claves: Antibióticos, estrategias, intervención educativa. 
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ABSTRACT 

 

The objective of the present investigation is to determine the impact of an educational 

intervention for the appropriate use of antibiotics in students of 4th year of secondary 

school of the I.E. San Jacinto, April to July 2018. A longitudinal, pre-experimental 

study was conducted, with a quantitative approach research level. The study was 

executed in 43 students of 4th year of high school of the I.E. San Jacinto, to which an 

informative questionnaire of 10 questions elaborated by the author was applied, before 

and after the educational intervention with the purpose of measuring the level of 

knowledge of the students and the educational intervention was carried out; The 

strategies that were used were teaching materials such as leaflets and illustrated slides 

for a better understanding of the student. The remarkable significant distinction in the 

results obtained by the McNemar statistical test reflected the degree of student learning 

after the educational intervention, showing a positive variability regarding the correct 

use of antibiotics with a level of significance of p = 0.0016. Which concludes that the 

educational intervention affects the level of knowledge about the appropriate use of 

antibiotics, which determines that it had a positive impact on the students. 

Keywords: Antibiotics, educational intervention, strategies. 
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I. INTRODUCCIÓN 

 

En la actualidad los antibióticos son medicamentos muy importantes en el tratamiento 

de enfermedades infecciosas, puesto que, poco a poco fueron demostrando su eficacia 

disminuyendo la tasa de morbimortalidad en estas enfermedades que anteriormente 

tenían un alto porcentaje de mortalidad, sin embargo, con la aparición de la resistencia 

bacteriana o multirresistencia a diversos antibióticos, los beneficios de los tratamientos 

clínicos han  disminuido considerablemente o fracasado, debido al incremento de estos 

mecanismos biológicos en las bacterias.1 

En las últimas décadas, el sistema de salud se ha visto afectada por la resistencia 

bacteriana; este problema debido al uso inadecuado de antibiótico, que ha ocasionado 

su manifestación y crecimiento, trayendo como consecuencia infecciones bacterianas 

que han aumentado la estancia hospitalaria y la morbilidad.2 

Por ello es angustiante que no se encuentre responsabilidad en el profesional médico, 

cuando atiende a un paciente, ya que estudios demuestran que en estos últimos años el 

uso de antibióticos es inadecuado, documentando a nivel hospitalario una prescripción 

innecesaria de antibióticos que alcanza el 50%, y que incluso el 29% de antibióticos 

de amplio espectro presentan una prescripción injustificada, incrementando así, la 

resistencia de estos microorganismos en poco tiempo a los antibióticos.3 

Lo que se trata de obtener en un tratamiento antimicrobiano son resultados que 

beneficien al paciente, utilizando antibióticos con efectos adversos bajos y de un valor 

económico accesible para evitar así, ineficaces resultados terapéuticos; el aumento del 
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gasto monetario y la mortalidad por estas infecciones que son causadas por la 

resistencia bacteriana debido al uso inadecuado de antibióticos.4 

En la práctica clínica, los antibióticos pertenecen a uno de los grupos terapéuticos de 

mayor uso. A nivel de atención se han observado distintas maneras de empleo 

inadecuado, como en infecciones de etiología vírica; tratamientos con tiempo de 

duración corta o prolongada; administración en dosis altas o bajas, lo que complica su 

utilización en la atención primaria.5 

Los pacientes han mostrado tener mucha confianza por los antibióticos, considerados 

muy eficaces, que tienden a obtenerlos sin una receta médica, sin pensar en el gran 

problema que crean en la Atención Farmacéutica del Ministerio de Sanidad. Su 

confianza por estos medicamentos genera conflictos, al exigir antibióticos sin receta 

médica, considerando al farmacéutico negativamente un burocrático.6 

Hoy en día, se promedia que a nivel mundial unas 700,000 muertes serán a causa de 

infecciones por resistencia de estos microorganismos y evaluando que esta tasa se 

eleve hasta 10 millones para el año 2050. Por otro lado el porcentaje de mortalidad por 

estas infecciones podría generar gastos que montan entre 60 y 100 trillones de dólares.7 

Es muy común que en países Latinoamericanos, los ciudadanos tenga un fácil acceso 

a los antibióticos sin la necesidad de una prescripción médica, por la escasez de leyes 

reguladoras que consienten la adquisión de libre venta de estos medicamentos.  

Asimismo la falta de mecanismos de inspección, vigilancia y control representan un 

grave problema que atribuyen a la existencia de resistencia por parte de estos 

microorganismos.8 
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En el Perú, no se cumple una de sus normas establecidas, sobre la venta restringida de 

antibióticos sin receta médica, lo que da lugar a una fácil adquisición de estos 

medicamentos sin tomar en cuenta las consecuencias que podría causar a largo plazo. 

Por ello es importante, obtener información para instaurar medidas apropiadas para 

reducir el uso inadecuado de antibióticos, no obstante en el Perú surge este 

inconveniente, puesto que, no se realizan intervenciones de manera suficiente.9 

Con la intención de reducir el empleo inadecuado de antibióticos, se realizan distintas 

estrategias, que en algunos casos han demostrado resultados favorables. Esta situación 

sobre el empleo de antibióticos, llevo a la realización de un estudio hipotético a una 

comunidad, donde se evidenció que el 75% de las madres asistirían al médico para una 

prescripción ante infecciones respiratorias y gastrointestinales; y que el 84% mostraría 

respeto al tratamiento sin antibióticos, indicado por el médico.10 

El incremento de la resistencia bacteriana es un problema que nos aqueja desde hace 

mucho tiempo, debido a la fácil disponibilidad e inadecuado uso de antibióticos, por 

lo que hoy en día se ponen en discusión nuevos antibióticos por corto tiempo, para la 

obtención de resultados favorables e intentar conservar la efectividad de los 

antibióticos que se encuentran disponibles.11 

El uso excesivo de antibióticos ha ido generando modificaciones ecológicas en las 

bacterias, dando consecuencias fatales en la salud. Las bacterias con el tiempo han sido 

capaces de variar su genética, modificar su material glicoproteico de la pared celular 

y hasta darse cambios a nivel ribosomal, siendo transmitido entre microorganismos. 

Es bueno señalar que las cadenas farmacéuticas son las responsables de la venta y 

prescripción de antibióticos a nivel mundial. Por ello para hacer un buen uso de estos 
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medicamentos es importante acondicionar un diagnóstico rápido para la identificación 

del agente etiológico y de su sensibilidad.12 

La incorporación del profesional Farmacéutico en el personal de salud, es 

indispensable para contrarrestar el incremento de la resistencia bacteriana, puesto que, 

mediante la  dispensación de medicamentos, brindan apoyo en la prescripción médica, 

proporcionando información acerca de la utilización adecuada de sus medicamentos y 

el cumplimiento del tratamiento médico.13 

Desde el punto de vista clínico, una bacteria es sensible cuando el antibiótico es por lo 

menos 4 veces mayor que la concentración inhibitoria mínima en el área de infección, 

y se le considera una bacteria resistente cuando la concentración de este es menor que 

la concentración inhibitoria mínima. La dosificación y la vía de administración del 

antibiótico son tan importantes como la localización de la infección, para evitar una 

posible resistencia bacteriana.14 

Es por esta razón que la presente investigación pretende brindar información sobre el 

uso adecuado de antibióticos, puesto que, existe la necesidad de mejorar el nivel de 

conocimiento en los estudiantes de 4to año de secundaria; y servir como instrumento 

a profesionales de la salud para investigaciones a realizar en el futuro, debido a que 

esta problemática sobre el uso de antibióticos hoy en día, es de manera irresponsable 

y va creciendo cada día causando deterioro en la salud, por otra parte, se debe tener en 

cuenta que la aplicación de una intervención educativa viene demostrando validez y 

confiabilidad para ser utilizada en trabajos de investigación. 
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El estudio plantea como pregunta de investigación: ¿Cuál será el impacto de una 

intervención educativa para el uso adecuado de antibióticos en estudiantes de 4to año 

de secundaria de la I.E. San Jacinto, abril a julio del 2018? 

 

OBJETIVOS: 

Objetivo General 

1. Determinar el impacto de una intervención educativa para el uso adecuado de 

antibióticos en estudiantes de 4to año de secundaria de la I.E. San Jacinto, abril 

a julio del 2018. 

Objetivos Específicos  

2. Determinar los patrones de uso de antibióticos, antes y después de una 

intervención educativa en estudiantes de 4to año de secundaria de la I.E. San 

Jacinto, abril a julio del 2018. 

3. Comparar el nivel de conocimiento del uso adecuado de antibióticos, antes y 

después de una intervención educativa en estudiantes de 4to año de secundaria 

de la I.E. San Jacinto, abril a julio del 2018. 
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II. REVISIÓN DE LITERATURA 

 

2.1.Antecedentes 

 

Arce(15) en el  año 2011, determinó el conocimiento y actitudes sobre la mejor 

utilización posible de antibióticos en estudiantes de tercer grado de secundaria en el 

I.E.E. Gustavo Ríes luego de una intervención educativa, mediante un estudio 

longitudinal y cuasi experimental, aplicando en los estudiantes una encuesta antes y 

después de su intervención educativa; obteniendo como resultado antes de la 

intervención educativa, niveles bajos de conocimiento y actitudes. Después de la 

intervención educativa, las dimensiones del aprendizaje cambiaron, el 57,1% de los 

estudiantes tenían una dimensión de información regular, un 25,7% tenía un estado de 

conocimiento alto y un 75,2% de actitudes; demostrando con la intervención educativa 

un incremento en la dimensión de conocimiento de 80% y en actitudes de 88,7% de lo 

que anteriormente era 54,3% en conocimientos y 60% en actitudes. 

Martínez(16) en el año 2013, tuvó como objetivo identificar las percepciones más 

ampliamente reconocidas sobre la automedicación con antibióticos en los clientes 

externos del Hospital Nacional Arzobispo Loayza, mediante un estudio observacional, 

descriptivo y transversal; teniendo como muestra 369 pobladores a los que aplicó una 

encuesta, obteniendo resultados, que el 58% de la población se automedica con 

antibióticos, siendo la percepción más común por problemas respiratorios. El  84,5% 

de los usuarios optaba como opción el uso de antibióticos en el tratamiento de resfríos 

comunes y que el 89% encontraba “alivio de sus síntomas” al automedicarse con 

antibióticos. 
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Bernabé(17) en el año 2014, valoró la efectividad de una intervención educativa para 

mejorar la adherencia de los pacientes que usan antibióticos, en medio de la 

dispensación en una farmacia, mediante un estudio experimental con pacientes que 

llegaban a la farmacia con una prescripción de antibióticos, a la que se brindaba 

información sobre el tratamiento y su correcta adherencia. Al finalizar la intervención 

educativa, obtuvó como resultado que en el Grupo Control un 48,4% de los pacientes 

se adhería al tratamiento, mientras que el Grupo Intervención un 67,2% se adherían al 

tratamiento, dando un resultado positivo la aplicación de una intervención educativa 

en la dispensación de un antibiótico. 

Solórzano(18) en el año 2016, planteó como objetivo determinar la importancia de una 

intervención educativa para el uso adecuado de antibióticos en pobladores del pueblo 

joven Alto Perú, mediante un estudio longitudinal pre experimental con un enfoque 

cuantitativo. Aplicó encuestas pre y post a la intervención educativa a 80 pobladores. 

Los resultados se determinaron mediante la prueba estadística de McNemar, 

demostrando una variación positiva en el conocimiento de las personas al finalizar la 

intervención educativa. 

Ríos(19) en  2015, planteó como objetivo valorar el impacto de una intervención 

educativa para la utilización adecuada de antibióticos en los pobladores del 

asentamiento humano III Zona de Collique – Lima, mediante la realización de un 

estudio tipo longitudinal, pre experimental con enfoque cuantitativo. Ejecutó encuestas 

domiciliarias pre y post a una intervención educativa con el objetivo de incrementar la 

información sobre la utilización correcta de antibióticos en los pobladores.  Los 

resultados fueron determinados mediante la prueba estadística de McNemar, que 
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demostró una ventajosa variación  en la información sobre la mejor utilización posible 

de antibióticos. 

Sánchez(20) en el año 2016, estimó el impacto de una intervención educativa para la 

utilización correcta de antibióticos en  los comerciantes del mercado Villa María – 

Nuevo Chimbote, con el fin de optimizar el conocimiento sobre el uso adecuado de 

antibióticos, efectuando encuestas domiciliarias pre y post a una intervención 

educativa. Por medio de la prueba medible de McNemar se ilustró una diferencia 

positiva en el conocimiento de los comerciantes de una significancia menor del 5% 

(p=0.0016). El tipo de estudio que dirigió fue longitudinal, pre experimental de 

enfoque cuantitativo. 

Baltazar(21) en el año 2016, planteó como objetivo evaluar el impacto de una 

intervención educativa para la utilización correcta de antibióticos a los pobladores del 

asentamiento humano Antenor Orrego, con la expectativa de mejorar el aprendizaje 

sobre el uso adecuado de antibióticos. El estudio aplicado fue de tipo longitudinal, pre 

experimental con un enfoque cuantitativo; efectuó encuestas domiciliarias pre y post 

a una intervención educativa que mostró una diferencia positiva en el conocimiento de 

los pobladores.  A través de la prueba de McNemar se mostraron resultados favorables 

tras la intervención educativa, con una estimación de p= 0.0082. 

Torres(22) en el 2016, planteó como objetivo determinar el impacto de una intervención 

educativa para la utilización correcta de antibióticos, en pobladores del asentamiento 

humano 19 de marzo San Luis Nuevo Chimbote. Aplicó un estudio tipo longitudinal, 

pre experimental con enfoque cuantitativo, llevando a cabo  encuestas domiciliarias 

pre y post a una intervención educativa, con el objeto de acrecentar la información 
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sobre la mejor utilización de antibióticos. Mediante la prueba de McNemar mostró 

resultados positivos en cuanto al conocimiento de los pobladores, con una significancia 

menor a (p=0.0000), mostrando de esta manera que la intervención educativa tuvo un 

impacto favorable en la población. 
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2.2.Marco Teórico 

 

Bacterias 

Las bacterias son microorganismos procariotas que no disponen de un núcleo celular 

definido. Son células que están compuestas por una pared celular, que las protege de 

la presión osmótica del exterior y una membrana plasmática que permite la entrada de 

nutrientes y salida de desperdicios de la bacteria. Además, cuentan con una estructura 

citoplasmática, ribosomas y cromosoma bacteriano, para su crecimiento y replicación 

celular.23 

Existen 3 tipos de bacterias, según su forma, están las llamadas “cocos” que tienen 

forma de esfera, estas pueden estar organizadas de diferentes formas, como los 

“estreptococos” que son cocos que se unen siguiendo una secuencia en cadena; los 

estafilococos que están organizadas en racimos y los diplococos que se unen en pareja. 

Bacterias en forma de bastoncillo se las denomina bacilos, que se pueden subdividir 

en diplobacilos y estreptobacilos. Y por último los espirilos que tienen forma de espiral 

y las espiroquetas que tienen forma similar a un tornillo. También se las clasifica, 

según su pared celular, las bacterias con pared celular gruesa se las denomina “Gram-

positivas” y las bacterias con pared celular delgada son “Gram-negativas”.24;25 

Antibióticos 

Los antibióticos son moléculas biológicas, semisintéticas o sintéticas, con distintas 

conductas farmacocinéticas y farmacodinamias, que desempeñan una acción que causa 

la muerte o detienen el crecimiento de la bacteria. Estos medicamentos en bajas 

concentraciones cumplen su actividad antibacteriana, teniendo en cuenta su amplio o 

reducido espectro bacteriano.26 
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Farmacocinética y farmacodinamia de los antibióticos  

Los antibióticos pasan por unos procesos farmacocinéticos como, absorción, 

distribución, metabolismo y eliminación. Estos procesos evalúan la concentración y el 

tiempo del antibiótico. La unión a proteínas plasmáticas de estos medicamentos es un 

punto muy importante ya que puede generar variaciones en cuanto a la concentración 

antibacteriana.  Las cualidades farmacocinéticas de los antibióticos permiten conocer 

cuál será su vía de administración y su dosificación.27; 28 

La farmacodinamia de los antibióticos es un proceso importarte que va a permitir 

conocer la eficacia del antibiótico en cuanto a la “concentración inhibitoria mínima 

(CIM)” o “concentración bactericida mínima (CBM)” de la bacteria, que es la 

concentración a la cual el antibiótico debe superar para poder inhibirla o causar una 

lisis celular respectivamente.29 

Clasificación de los antibióticos de acuerdo a su mecanismo de acción  

Antibióticos que inhiben la síntesis de pared celular  

En las bacterias, la pared celular es una estructura esencial para su supervivencia, que 

está compuesta de aminoazúcares como N-acetilglucosamina y Acido N-

acetilmuramico unido a un péptido, que por acción de la transpeptidasa forma enlaces 

cruzados entre péptidos, para dar forma al peptidoglucano, lo cual permitirá mantener 

la presión osmótica del microorganismo. Existen grupos terapéuticos como: 

Penicilinas, Cefalosporinas, Monobactámicos, Carbapenémicos que actúan en este 

proceso, mediante la inhibición de una enzima transpeptidasa, que es la encargada de 

formar cadenas peptídicas entre aminoazúcares, no permitiendo así, la rigidez de la 
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pared celular. El interior de la bacteria se encontrará hipotónica, ingresando agua por 

presión osmótica lo cual generara una lisis bacteriana.30 

Antibióticos que inhiben la síntesis de proteínas 

La síntesis de proteínas de estos microorganismos, se da en el ribosoma, que está 

compuesta de dos subunidades 30s – 50s, este proceso se da comienzo mediante el 

acoplamiento del ARNm a la subunidad 30s y luego a la subunidad 50s; en el sitio A 

del ribosoma, se producirá la unión entre el ARNt que transporta el aminoácido y el 

ARNm, para posteriormente desplazarse al sitio P; donde se catalizará la formación de 

enlaces peptídicos entre aminoácidos por acción del  peptidiltransferasa, a fin de 

liberar la proteína ya formada. Antibióticos como los Macrólidos, lincosamidas y 

cloranfenicol actúan sobre la subunidad 50s. Y antibióticos como los aminoglucósidos 

y tetraciclinas actúan sobre la subunidad 30s.31; 32 

Antibióticos que inhiben la síntesis de ácidos nucleicos 

Las bacterias suelen replicarse, esta se da a partir del ADN, que está compuesta por 2 

cadenas de nucleótidos. Este proceso comienza, por el desenrrollamiento de ambas 

cadenas por una la enzima helicasa, luego por acción del ADN polimerasa se creara 

una nueva cadena de nucleótidos, mientras se van separando las cadenas de ADN, se 

va generando un “superenrollamiento” en la misma, pero que por acción de la girasa 

será desenrollada, una vez terminada la síntesis de la nueva cadena de ADN, una 

enzima llamada topoisomerasa IV se encargara de separar las cadenas de ADN 

formadas, generando 2 células hijas. Las fluoroquinolonas actúan dependiendo el tipo 

de bacteria, en bacilos gram-negativos actúan sobre la girasa y en cocos gram-positivos 

actúan sobre la topoisomerasa IV. 33 
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Otros medicamentos como el clotrimoxazol actúan inhibiendo la síntesis de ácido 

fólico, que es indispensable para la formación de bases nitrogenadas (purinas y 

pirimidinas), que forman parte de los ácidos nucleicos. 34 

Uso adecuado de antibióticos 

El uso adecuado de antibióticos es la prescripción de un antibiótico que debe estar 

indicado con su dosificación y periodo de tiempo correctamente que va a permitir una 

pronta recuperación a la persona, y así evitar desarrollar bacterias que sean resistentes 

a estos medicamentos. Es muy importante tomar en cuenta su uso, ya que de ser así, 

se podría contraer una enfermedad infecciosa que sea causada por bacterias resistentes, 

dificultando su uso para el tratamiento.35 

La resistencia hacia los antibióticos es una manifestación desde tiempos atrás, que 

poco a poco, se tomó como una señal negativa, en cuanto a la eficacia de los 

antibióticos. El uso de antibióticos con el pasar del tiempo, ha sido abusado sin tomar 

reflexión que las bacterias son unos seres vivos inteligentes capaces de adaptarse a 

situaciones que generen una amenaza para ellas, mediante una evolución defensiva 

para hacer frente a los antibióticos y su mantener su existencia.36 

Intervención educativa 

La intervención educativa es una clase de actividades estratégicas que tiene como 

intención el crecimiento educativo de la persona, en la que se realizan acciones 

educativas formales o informales que va a generar cambios en el conocimiento del 

educando. La intención del profesional es aplicar técnicas de conocimiento (charlas, 

trípticos) con el objetivo de llegar a la meta educativa. Este proceso de instrucción, 
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pretende enriquecer el desarrollo del educando por aplicación de mediaciones 

simbólicas, que permitirá la aprehensión de la atención del educando.37 

 

III. HIPÓTESIS 

 

La intervención educativa sobre el uso adecuado de antibióticos tiene un impacto 

positivo al mejorar el nivel de conocimiento respecto a su uso en estudiantes de 4to 

año de secundaria de la I.E. San Jacinto, abril – julio 2018. 
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IV.  METODOLOGÍA (Tomado de Zevallos L.)38 

 

4.1.Diseño de investigación 

 

El presente trabajo de investigación corresponde a un estudio de tipo longitudinal, pre 

experimental, con un nivel de investigación de enfoque cuantitativo. 

El esquema a seguir es el siguiente: GE         O1 ------ X ------O2 

Donde: 

GE= Grupo experimental 

O= Pobladores 

01= Pre-test para la evaluación del uso adecuado de antibióticos antes de la 

intervención educativa 

02= Pos-test para la evaluación del uso adecuado de antibióticos después de la 

intervención educativa 

X= Intervención educativa 

 

4.2.Población y muestra 

 

Población: El tamaño de la población  se determinó teniendo como referente la 

información brindada por el  Director del colegio; sobre el número de matriculados en 

el 4to año de secundaria en el I.E. San Jacinto. 

En base a la información brindada por el Director, se consideró una población de 50 

estudiantes. 

Muestra: Para la estimación del tamaño muestral, se aplicó la técnica del muestreo no 

probabilístico, debido a la accesibilidad y proximidad de las personas que aceptaron 

ser incluidos en el estudio.39 
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Criterios de inclusión 

 Estudiantes matriculados. 

Criterios de exclusión 

 Estudiantes con inasistencia. 

 Estudiantes que no estuvieron presentes en la encuesta final. 

 Estudiantes retirados. 

En base a los criterios antes mencionados se consideró una muestra de 43 estudiantes 

a quienes se les realizó la intervención educativa. 
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4.3.Definición y operacionalización de variables e indicadores 

 

Variable Definición conceptual Definición  operacional Subvariable o dimensión indicador 

Uso adecuado 

de Antibióticos 

Los antibióticos son medicamentos que 

combaten infecciones ocasionadas por 

bacterias, su uso es de suma importancia 

que debe ser asesorado por un profesional 

sanitario para evitar diferentes 

complicaciones, como la resistencia 

bacteriana. 

Se evaluó el grado de conocimiento de los 

estudiantes, aplicando un cuestionario 

informativo respecto al uso adecuado de 

antibióticos. 

Conocimiento adecuado de indicaciones Si 

No 

Conocimiento adecuado del cumplimento del 

tratamiento 

Si 

No 

Conocimiento adecuado de consecuencias de la 

automedicación 

Si 

No 

Conocimiento adecuado de contraindicaciones Si 

No 

Conocimiento adecuado de reacciones adversas Si 

No 

Conocimiento de resistencia bacteriana Si 

No 

Conocimiento de interacciones con otros 

medicamentos 

Si 

No 

Conocimiento adecuado de la prescripción 

profesional 

Si 

No 

Conocimiento adecuado del lugar de adquisición Si 

No 

Discrimina entre genérico y comercial 

 

Si 

No 

Intervención 

Educativa 

Es un programa específico que mediante la 

realización de acciones permite mejorar el 

desarrollo del educando. 

Se realizó la intervención educativa con la 

aplicación de tácticas educativas y 

materiales didácticos. 

     

 

 

 

 

2 charlas 

 

educativas 
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4.4.Técnicas e instrumentos de recolección de datos 

 

El presente estudio fue realizado en 3 etapas:  

Etapa 1: En primer lugar, se realizó una pre evaluación que nos sirvió para identificar 

el conocimiento que tienen los estudiantes sobre el uso adecuado de antibióticos. El 

instrumento utilizado fue un cuestionario informativo (Anexo II) para recolectar los 

datos sobre el conocimiento de los estudiantes, que constó de 10 preguntas que 

corresponde al tema a realizar. 

Etapa 2: En segundo lugar, se realizó la intervención educativa con los subtemas que 

se mencionan en la etapa 1 sobre el uso adecuado de antibióticos, se usó un proyector 

para su visualización del material hecho en Office Microsoft Power Point 2016, 

contando con 20 diapositivas y  se utilizó como material didáctico; el tríptico. 

Etapa 3: Por último, se reevaluó con el cuestionario informativo pasado los 2 meses 

para identificar el conocimiento adquirido en los estudiantes después se haberse 

realizado la charla, para saber cuál fue el impacto de la intervención educativa en los 

estudiantes de 4to año de secundaria de la I.E. “San Jacinto”. 

Los datos obtenidos fueron analizados en el programa Microsoft Office Excel 2016 

en la que utilizamos la hoja de cálculo con el objetivo de evaluarlo. 
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Evaluación del impacto de la intervención educativa 

Criterios de aceptación: Según el cuestionario se debe responder 7 preguntas de 10 

(70% de respuesta adecuada= uso adecuado, menos de 70% uso inadecuado). Con 

estas respuestas se realizará un análisis descriptivo de frecuencias (antes/después) de 

acuerdo a los criterios mencionados anteriormente que permitirán comprobar el 

avance de conocimientos de forma individual. 

 

4.5.Plan de análisis 
 

Se realizó una tabla de frecuencias de acuerdo con la clasificación anterior, útil para 

demostrar por frecuencia y porcentualmente el conocimiento de los estudiantes y se 

comparó el aprendizaje previo con el aprendizaje obtenido del análisis de la encuesta 

de seguimiento. 

Se utilizó la prueba estadística de chi-cuadrado de McNemar para determinar  la 

efectividad de la intervención educativa dada a la población en una tabla en la que se 

compara  antes de la charla  y después de la misma con la estimación  de la 

significancia (P) por debajo de p<0.05 o altamente significativo p<0,01. 

 

 

 

 



  

20 
 

4.6.Matriz de consistencia 

 

 

Título de la 

investigación  

Formulación del 

problema 

Objetivos  Hipótesis Tipo y 

diseño de 

investigación 

Variables 

Impacto de una 

intervención 

educativa para el 

uso adecuado de 

antibióticos en 

estudiantes de 4to 

año de secundaria de 

la I.E. San Jacinto. 

Ancash, abril – julio 

2018 

¿Cuál será el 

impacto de una 

intervención 

educativa para el 

uso adecuado de 

antibióticos en 

estudiantes de 4to 

año de secundaria 

de la I.E. San 

Jacinto, abril a julio 

del 2018? 

General 

Determinar el impacto de una intervención 

educativa para el uso adecuado de 

antibióticos en estudiantes de 4to año de 

secundaria de la I.E. San Jacinto, abril a 

julio del 2018 

 

Específicos 

Determinar los patrones de uso de 

antibióticos, antes y después de una 

intervención educativa en estudiantes de 4to 

año de secundaria de la I.E. San Jacinto,  

abril a julio del 2018. 

 

Comparar el nivel de conocimiento del uso 

adecuado de antibióticos, antes y después de 

una intervención educativa en estudiantes de 

4to año de secundaria de la I.E. San Jacinto, 

abril a julio del 2018. 

 

 

La intervención 

educativa sobre el 

uso adecuado de 

antibióticos tiene 

un impacto 

positivo al mejorar 

el nivel de 

conocimientos  

respecto a su uso 

en estudiantes de 

4to año de 

secundaria de la 

I.E. San Jacinto, 

abril – julio 2018 

Longitudinal, 

pre 

experimental 

con enfoque 

cuantitativo. 

Dependiente 

Nivel de 

conocimientos 

sobre el uso 

adecuado de 

antibióticos. 

 

Independiente 

Intervención 

educativa 
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4.7.Principios éticos 

 

Se realizó el estudio con enfoque y desarrollo a mantener las recomendaciones de  la 

declaración de Helsinki, adoptado por la Institución Académica que orienta el trabajo 

de investigaciones como bien social, académico y cultural.40
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V. RESULTADOS 

 

5.1.Resultados 

 

Tabla 1. Patrones del uso de antibióticos entre el antes y después de la intervención educativa en estudiantes de 4to año de secundaria 

de la I.E. San Jacinto, abril – julio 2018. 

CONOCIMIENTOS 

USO ADECUADO DE  ANTIBIÓTICOS 

ANTES DESPUÉS 

SI NO SI NO 

n % n % n % n % 

Indicaciones 12 28 31 72 25 58 18 42 

Contraindicaciones 25 58 18 42 27 63 16 37 

Cumplimiento del tratamiento 37 86 6 14 37 86 6 14 

Consecuencias de la automedicación 13 30 30 70 23 53 20 47 

Reacciones adversas 19 44 24 56 22 51 21 49 

Interacciones  7 16 36 84 18 42 25 58 

Prescripción profesional 6 14 37 86 15 35 28 65 

Lugar de adquisición 25 58 18 42 33 77 10 23 

Resistencia bacteriana 10 23 33 77 23 53 20 47 

Discriminación genérico y comercial 4 9 39 91 21 49 22 51 

                Fuente: Cuestionario aplicado 
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Tabla 2. Uso adecuado de antibióticos entre el antes y después de la intervención educativa en estudiantes de 4to año de secundaria 

de la  I.E. San Jacinto, abril – julio 2018. 

 

Después de la 

intervención 

educativa 

Antes de la intervención educativa   

TOTAL % 
Significancia      

(p) Uso adecuado de 

ANTIBIÓTICOS 
% 

Uso inadecuado 

de  

ANTIBIÓTICOS 

% 

Uso adecuado de 

ANTIBIÓTICOS 
15 34.9 10 23.3 25 58.1 

0.0016* 

Uso inadecuado 

de  

ANTIBIÓTICOS 

0 0.0 18 41.9 18 41.9 

 

TOTAL 
15 34.9 28 65.1 43 100.0 

                          *p<0.01              

Fuente: Cuestionario aplicado 
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5.2.Análisis de resultados  

 

Luego de realizada la intervención educativa, las respuestas obtenidas en el 

cuestionario aplicado, demuestran un incremento en el número de aciertos de los ítems 

evaluados, como podemos observar en la tabla 1, donde se demostraría una mejoría en 

el conocimiento de los estudiantes sobre el uso adecuado de antibióticos. 

Las indicaciones para el uso de antibióticos, respecta el conocimiento de que estos 

medicamentos son usados para combatir enfermedades infecciosas ocasionadas por 

bacterias, donde un 28% de los estudiantes tenía el conocimiento adecuado antes de la 

intervención, luego de aplicarse la intervención educativa un 58% de los estudiantes, 

mostraron un aumento en el  nivel de conocimiento de las indicaciones, siendo un 30% 

de los estudiantes quienes mejoraron por acción de la intervención educativa. 

Con respecto a la resistencia bacteriana, un 23% de los estudiantes tenían un 

conocimiento adecuado previo a la intervención, luego este porcentaje aumento en un 

30% después de realizarse la intervención educativa, siendo un total del 53% de los 

estudiantes que mostraron tener conocimiento de la resistencia que oponían las 

bacterias hacia los antibióticos. 

En la tabla 1 se muestra que antes de la intervención educativa un 30% y 44% de los 

estudiantes conocían las consecuencias que puede ocasionar la automedicación con 

antibióticos y sus reacciones adversas, respectivamente, luego variando este porcentaje 

a 53% y 51% de estudiantes que después de la intervención educativa conocían a la 

automedicación como un factor importante en la resistencia a los antibióticos y las 

reacciones adversas que podría generar en la persona. 
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Referente a las interacciones y contraindicaciones de los antibióticos, podemos 

apreciar que el 16% y 58% de los estudiantes, antes de la intervención, tenían un 

conocimiento adecuado en los ítems mencionados, respectivamente, luego de la 

intervención el 42% de los estudiantes, conocían sobre las interacciones que podrían 

presentar los antibióticos al administrarse conjuntamente con otros medicamentos, y 

el 63% de los estudiantes, conocían sobre las contraindicaciones de estos 

medicamentos en diferentes pacientes, la intervención educativa permitió mejorar el 

nivel de conocimiento de los estudiantes en un 26% y 5% en los ítems, 

respectivamente. 

Además, podemos observar que antes de la intervención el 14% y 58% de los 

estudiantes, conocían al profesional encargado de prescribir antibióticos y el lugar de 

adquisión de sus antibióticos, respectivamente, luego de aplicarse la intervención, el 

nivel de conocimiento de los estudiantes mejoro en un 35% y 77%, siendo un 21% y 

19% de los estudiantes que mejoraron por medio de la intervención educativa. Estos 

ítems son de importancia porque son unos de los factores que predisponen el uso 

inadecuado de antibióticos, puesto que, estos medicamentos solo deberían adquirirse 

con prescripción médica, pero que se comercializan libremente en los establecimientos 

farmacéuticos. 

En cuanto a la discriminación entre medicamentos genéricos y comerciales, un 9% de 

los estudiantes demostraron tener un conocimiento adecuado del ítem, antes de una 

intervención, este problema se presenta por la creencia errónea de las personas, que 

debido a la alta diferencia en el costo de ambos medicamentos, creen que el 

medicamento comercial es mejor que el genérico. Luego de la intervención educativa 

el 49% de los estudiantes, conocían que los medicamentos genéricos y comerciales 
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tienen la misma eficacia terapéutica. Siendo el 40% de los estudiantes quienes 

mejoraron por la intervención educativa. 

Por lo que concierne a el cumplimiento del tratamiento, antes de la intervención el 

82% de los estudiantes, mostraron un conocimiento adecuado sobre las instrucciones 

médicas a seguir en el tratamiento con antibióticos, luego de aplicar la intervención 

educativa se mantuvo el 82% de los estudiantes, que presentaban un conocimiento en 

relación a la dosis, frecuencia y duración para el cumplimiento del tratamiento. 

En la tabla 2, podemos apreciar que el 34,9% de los estudiantes, antes de la 

intervención, mostraron tener un conocimiento adecuado sobre el uso de antibiótico, 

lo que indica que respondieron correctamente 7 preguntas o más, de las 10 propuestas 

en el cuestionario informativo. Luego de la intervención, el 58,1% de los estudiantes 

mostraron tener un aumento en el nivel de conocimiento sobre el uso adecuado de 

antibióticos, observándose que el 23,3% de los estudiantes, aumentaron su nivel de 

conocimiento gracias a la intervención educativa realizada. No obstante se halla un 

41.9% de los estudiantes que no tiene un conocimiento adecuado sobre el uso de 

antibióticos. 

Además, se puede observar en la tabla 2, que los resultados obtenidos tienen una 

significancia de p = 0.0016, estando este valor por debajo de 0.01 (p < 0.01), de modo 

que se evidencia un cambio significativo en el nivel de conocimiento de los 

estudiantes, antes y después de la intervención educativa, demostrando así, el impacto 

positivo que tuvo en los estudiantes.  

Un estudio sobre el uso adecuado de antibióticos realizado por Sánchez M.20 en los 

comerciantes del Mercado Villa María del Distrito de Nuevo Chimbote, demostró que 



  

27 
 

luego de una intervención educativa, logró una mejoría de un 5% en indicaciones, un 

25% de mejoría en reacciones adversas, un 4% de mejoría en el lugar de adquisición 

y una mejoría de 6% en discriminación entre genérico y comercial.  Además mostraba 

de manera global que el 57,5% de los comerciantes antes de la intervención, tenían un 

conocimiento adecuado sobre el uso de antibióticos, luego este porcentaje aumentó en 

un 12,5% de comerciantes que mejoraron su nivel de conocimiento por acción de la 

intervención educativa. Siendo un 70% de los comerciantes quienes mostraron un uso 

adecuado de antibióticos. 

Otra investigación realizada por Baltazar M.21 en los pobladores del Asentamiento 

Humano Antenor Orrego del distrito de Chimbote, demostró que luego de una 

intervención educativa, logró una mejoría de un 2% en indicaciones, un 29% de 

mejoría en reacciones adversas, una mejoría de 6% en discriminación entre genérico y 

comercial. De manera global mostraba que el 60% de pobladores antes de la 

intervención, mostraba un uso adecuado de antibióticos, luego de realizarse la 

intervención el porcentaje mostraba un aumento del 8,8%. Siendo el 68,8% de los 

pobladores los que presentaban un conocimiento adecuado sobre el uso de antibióticos. 

Los resultados obtenidos en nuestro estudio evidencian que la intervención educativa 

tuvo un efectivo impacto en el aprendizaje sobre el uso adecuado de antibióticos, al 

aplicarse una técnica presencial y en contacto con los estudiantes. 

Núñez41, en su investigación sobre la automedicación con antibióticos realizada en 

1000 estudiantes universitarios de Trujillo, demostró que el 65,4% de los estudiantes 

se automedicaban con antibióticos y que esta acción se realizaba  mayormente en 

estudiantes entre los 15 a 17 años de edad. 
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Por esta razón, es que surge la necesidad de realizar intervenciones educativas en 

diversas comunidades, para brindar información sobre el uso de antibióticos y de esta 

manera concientizar a las personas. 

Cunza42, en su estudio sobre el uso adecuado de antibiótico en los pobladores del 

Distrito de Marcará, mostró que los resultados obtenidos tienen una significación de p 

= 0.0000 siendo este valor (p < 0.05), demostrando así, que la intervención educativa 

aumentó el nivel de conocimiento sobre el uso adecuado de antibióticos en los 

pobladores. 

Un estudio realizado en República Dominicana, manifestó que la prescripción de 

antimicrobianos antes y después de una intervención educativa en un país donde el 

proceso de re-certificación no es obligatorio, mostraron que el valor significativo era 

menor (p < 0.05), demostrando que las intervenciones educativas son efectivas para 

mejorar el conocimiento sobre el uso adecuado de antibióticos.43 

Por tanto, los resultados de diversos estudios, determinan que las intervenciones 

educativas muestran validez,  al aumentar el nivel de conocimiento de las personas 

respecto al uso de antibióticos. 
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VI. CONCLUSIONES 

 

1. La intervención educativa que se realizó en los estudiantes de 4to año de 

secundaria de la I.E. San Jacinto aumentó el nivel de conocimiento sobre el uso 

adecuado de antibióticos, lo que determinó que tuvo un impacto positivo en los 

estudiantes. 

2. Los patrones de uso de antibióticos mostraron un aumento en el nivel de 

conocimiento de los estudiantes luego de aplicación de la intervención 

educativa. 

3. La diferencia significativa entre el conocimiento pre y post a la intervención 

educativa fue favorable, por lo tanto, aumentó el conocimiento de los 

estudiantes sobre el uso adecuado de antibióticos. 
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ANEXOS 
 

ANEXO I  

Consentimiento Informado - Declaración 

TÍTULO DEL ESTUDIO: IMPACTO DE UNA INTERVENCIÓN EDUCATIVA 

PARA EL USO ADECUADO DE ANTIBIÓTICOS EN LOS ESTUDIANTES DEL 

4TO AÑO DE SECUNDARIA DE LA I.E. SAN JACINTO. ANCASH, ABRIL - 

JULIO 2018. 

 

INVESTIGADOR RESPONSABLE: Carbajal Salazar Dick Brando. 

Le invito a participar en un programa de investigación  para estudiar cómo se utilizan 

habitualmente los antibióticos. Para el estudio se va a registrar el conocimiento que 

Ud. tiene sobre estos medicamentos y se le va a hacer unas preguntas sobre donde 

adquiriere sus medicamentos, para que sirven los antibióticos, si cumple 

adecuadamente con el tratamiento antibiótico, etc. 

Si Ud. decide participar, llenara un cuestionario informativo, respondiendo las 

preguntas propuestas respecto al uso de antibióticos. Los datos que se obtengan serán 

analizados conjuntamente con los de los demás pacientes, sin dar a conocer su 

identidad en ningún caso. 

Si acepta Ud. Participar, firme esta hoja y ponga la fecha de hoy. 

 

NOMBRE, DNI Y FIRMA DEL PACIENTE 

 

FECHA: _____ de _________ del 2018 
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ANEXO II 

CUESTIONARIO INFORMATIVO 

Este cuestionario tiene como fin, evaluar el conocimiento del estudiante. 

I. Instrucciones: Estimado estudiante, marcar con una (x) o encerrar en un (o) la 

respuesta correcta. 

 

1. Los antibióticos son medicamentos que están indicados para combatir las 

infecciones provocadas por: 

 

a) Los virus 

b) Las bacterias 

c) Todos los microorganismos 

 

2. La resistencia a los antibióticos es cuando:  

 

a) Las bacterias se protegen de los antibióticos 

b) Los virus bloquean el efecto de los antibióticos 

c) Los antibióticos son resistentes a los microorganismos 

 

3. Quien es el profesional de la salud que puede prescribir (recetar) antibióticos: 

 

a) El médico 

b) El odontólogo y el obstetra 

c) El químico farmacéutico 

d) A y B son correctas 

e) A y C son correctas 

 

4. ¿Cómo cumplir adecuadamente un tratamiento con antibióticos? 

 

a) Suspendiendo el tratamiento una vez desaparezcan los síntomas. 

b) Siguiendo las instrucciones médicas referente a: dosis, frecuencia, duración de todo 

el tratamiento.  

c) Siguiendo el tratamiento médico de un amigo o vecino. 

d) Todas las anteriores 

 

5. ¿Qué consecuencias puede provocar la automedicación con antibióticos? 

 

a) Se puede desarrollar una resistencia por parte de los microorganismos. 

b) Se puede producir una adicción a los antibióticos. 

c) Todas las anteriores. 

d) Ninguna de las anteriores 
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6. Si estoy tomando un antibiótico indicado por el médico y me causa náuseas, vómitos 

o diarrea ¿Qué significa? 

 

a) El antibiótico esta vencido. 

b) Es un efecto no deseado del antibiótico. 

c) Me indicaron un antibiótico equivocado. 

 

7. ¿Qué podría suceder si se toma un antibiótico junto con otros medicamentos? 

 

a) Podría disminuir el efecto del antibiótico u otro medicamento 

b) Podría aumentar el efecto del antibiótico u otro medicamento 

c) Todas las anteriores 

d) Ninguna de las anteriores 

 

8. Los antibióticos son muy eficaces ante enfermedades infecciosas, pero se debe tener 

en cuenta el uso de algunos de estos medicamentos por estar contraindicados en: 

 

a) Mujeres embarazas 

b) Mujeres que dan de amamantar a sus bebes 

c) Personas con enfermedades crónicas 

d) Todas las anteriores 

e) Ninguna de las anteriores 

 

9. Un medicamento de marca es mucho mejor que un medicamento genérico:   

V    ó     F      ¿Porque? 

 

v) El medicamento de marca tiene más estudios que el genérico. 

v) El medicamento de marca tiene más compuestos que el genérico. 

f) El medicamento genérico es mejor que el de marca. 

f) El medicamento genérico es igual que el de marca. 

 

10.  ¿Lugares autorizados por la DIREMID donde pueden adquirir sus antibióticos 

prescritos por el médico? 

 

a) Tiendas, supermercados 

b) Farmacias 

c) Boticas 

d) A y B son correctas 

e) B y C son correctas 
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ANEXO III 
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ANEXO IV 

 

                    FOTOGRAFÍA 1                                    FOTOGRAFÍA 2 
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FOTOGRAFÍA 3  

APLICACIÓN DE CUESTIONARIO 

   


