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RESUMEN 

El presente estudio de investigación tuvo como finalidad determinar la prevalencia 

del uso de antihipertensivos, identificando los patrones de uso y determinando la 

prevalencia puntual del consumo de antihipertensivos en pacientes atendidos en la 

botica Medfarma distrito de La Esperanza - Trujillo en el periodo de septiembre a 

diciembre del 2019. Se desarrolló una investigación de enfoque cuantitativo, corte 

transversal, nivel descriptivo y de diseño no experimental. Se aplicó una encuesta de 

15 preguntas a 200 pacientes mayores de 30 años, de ambos sexos. Según los 

resultados obtenidos, el 21 % de los pacientes encuestados presenta Hipertensión 

Arterial como antecedente mórbido, la forma farmacéutica más utilizada fueron las 

tabletas con el 100%, el antihipertensivo más consumido fue el Enalapril con el 45 

%, seguido de Losartán con un 31 %. Se concluye que la prevalencia puntual 

respecto al uso de antihipertensivos fue de 21 %, valor que se toma en consideración 

para estudios posteriores.  

 

 

 

Palabras Clave: Antihipertensivo, patrones de uso, prevalencia puntual.  



viii 

 

ABSTRACT 

The present research study aimed to determine the prevalence of the use of 

antihypertensive drugs, identifying the patterns of use and determining the specific 

prevalence of the use of antihypertensive drugs in patients treated at the Medfarma 

pharmacy district of La Esperanza - Trujillo in the period from September to 

December of 2019. An investigation was developed with a quantitative approach, 

cross-sectional, descriptive level and non-experimental design. A survey of 15 

questions was applied to 200 patients older than 30 years, of both sexes. According 

to the results obtained, 21% of the patients surveyed presented Arterial Hypertension 

as a morbid antecedent, the most used pharmaceutical form was tablets with 100%, 

the most consumed antihypertensive was Enalapril with 45%, followed by Losartan 

with 31 %. It is concluded that the point prevalence regarding the use of 

antihypertensives was 21%, a value that is taken into consideration for subsequent 

studies. 

 

 

 

 

 

Key Words: Antihypertensive, usage patterns, point prevalence.   
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I. INTRODUCCION 

La hipertensión arterial viene siendo una de las enfermedades crónicas más latentes 

de la última década, llegando a ser considerada como la segunda en comparación con 

el tabaquismo, esto es debido a su alto grado de mortalidad inducido por patologías 

en órganos fundamentales como el corazón y cerebro, las cuales se van desarrollando 

súbitamente sin la expresión de síntomas recurrentes que conlleven a su previo 

diagnóstico, convirtiéndose en el inicio de patologías cardiovasculares y 

cerebrovasculares de riesgo para la vida del ser humano.
(1) 

En el siglo XX a las personas diagnosticadas con hipertensión arterial se les indicó 

mantener la dieta baja en sal, teniendo como referencia el caso del ex mandatario de 

EEUU, Franklin D. Roosevelt (1945) el que perdió la vida a manos de una HTA sin 

tratamiento. Posteriormente a este acontecimiento se aprueba exitosamente la 

reserpina en el tratamiento de hipertensión arterial en el  continente occidental. Al 

mismo tiempo de que van emergiendo los diuréticos, los beta bloqueadores 

adrenérgicos y de calcio, ARA II Y IECA y muy últimamente los bloqueadores de 

renina. 
(2)

  

En el mundo la OMS revela que en 2015 la hipertensión arterial es la causante del 

9,4% de mortalidad anual, teniendo como principal factor de peligro las patologías 

cardiovasculares causantes de eventos a nivel de corazón y cerebro. En donde la 

tensión alta y persistente que sufren los vasos sanguíneos, incrementa el esfuerzo de 

la irrigación sanguínea a todo el organismo lo que provoca el daño a la salud.
 (3) 
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En América Latina se estima que más del 13% de personas ha fallecido en manos de 

la HTA, entre los cuales se observa que las edades de las personas de padecen esta 

enfermedad son relativamente variadas en comparación con el resto del mundo, 

llegando del 26% al 42% respectivamente. El aumento indiscriminado de la presión 

implica a que el paciente sufra de infarto al corazón o se ven problemas en las 

funciones renales. Aun así las personas con signos de HTA  y que no mantengan un 

control periódico latente de su presión, al pasar el tiempo presenta implicancia  en 

ceguera parcial o total y cardiopatías de mayor gravedad.
 (4) 

En nuestro país la HTA, está colocada entre los principales factores de morbilidad y 

mortalidad, ocupando un puesto entre las diez principales causas de fallecimiento a 

nivel nacional, siendo el control permanente de una buena parte de la población que 

padece HTA, incitado al desarrollo de síntomas y signos de poseer la enfermedad de 

grado inicial o intermedio. Por lo cual el estado de salud en los años posteriores la ha 

caracterizado como la condición médica en la que hay una elevación permanente de 

los valores normales de la presión arterial. 
(5)

  

El estado en el que se encuentra la población respecto a la HTA es alarmante, debido 

a que únicamente no se trata de una enfermedad crónica, sino que se compone de 

diversos factores de riesgo latente, desencadenando en múltiples patologías con un 

mayor grado de peligrosidad para la salud de la persona a nivel cerebral, renal y 

vascular. Es por aquello que el tratamiento oportuno para controlar los valores de 

HTA es de gran importancia para los pacientes. Los medicamentos conforman una de 

las herramientas influyentes en la labor médica actual, permitiendo ofrecer control, 

recuperación y prevención de los síntomas que acarrea esta enfermedad. 
(6)
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Los fármacos indicados en el tratamiento de HTA tienen la finalidad de controlar los 

valores anormales de presión arterial que concluyen en diferentes patologías. Los 

diferentes mecanismo de acción de este grupo de fármacos son diversos, en los que 

podemos distinguirlos por su farmacología, como son los antagonistas de 

angiotensina II (ARA II), los vasodilatadores coronarios de acción central o 

periférica, los inhibidores IECAS, bloqueantes de receptores  beta1 y diuréticos, 

teniendo como finalidad la pronta regulación de los valores elevados de la presión y 

el mejor estado de salud. 
(7)

  

La encuesta ENDES realizada en el Perú en 2017 indica mediante el estudio de 

parámetros de  HTA a personas de 15 años en adelante, resultando que los mayores 

índices de prevalencia se manifiestan en la población de 60 años a mas,  y que solo 

una cuarta parte de la misma está llevando el control oportuno de su hipertensión 

arterial. Según datos estadísticos del total de personas entrevistadas, el 17.6% 

presento hipertensión arterial alta y diferentes síntomas de su padecimiento, en tal 

sentido en diferentes sectores de Lima y regiones de Pasco, Ica y Piura presentan un 

19.0% de proporción más alta  en comparación con otras regiones y ciudades. 
(8)

  

La labor de los profesionales de salud no debe estar destinada únicamente a 

suministrar un correcto diagnóstico y la prescripción racional del fármaco, sino 

también tiene que enfocarse en asegurar que el paciente  tome conciencia respecto a 

las complicaciones de su enfermedad,  para así lograr que el tratamiento indicado sea 

completado en su totalidad mejorando el  estilo de vida y su  salud. 
(9) 

En la Libertad, se considera que una de cada tres personas en etapa adulta padece de 

hipertensión arterial, la cual va aumentado el factor de riesgo cuando la edad es 
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avanzada, alcanzando el 10% en personas de 20 a 30 años y el 50% en adultos de 50 

años en adelante, siendo el 16,4% habitual de prevalencia de la población que padece 

tensión arterial alta en La Libertad, según se especificó en el sitio web de noticias 

RPP, de acuerdo a la entrevista al gerente regional de salud Henry Rebaza.
(10)

 

En la población local la situación real es de preocupar ya que se presencia casos en 

gran parte de la población adulta, que no está recibiendo  un tratamiento continuo y 

apropiado que mejore su calidad de vida. Según estos aspectos es que la intervención 

del profesional  farmacéutico debe coincidir en un rol constante de proveer 

información sobre el tratamiento, cuidado e implicaciones de la HTA, ayudando todo 

lo posible a la aceptación del tratamiento farmacológico y la variación de la forma de 

vida. 
(11) 

El propósito de la investigación fue identificar la prevalencia del uso de  

antihipertensivos en pacientes atendidos en la botica Medfarma, con el fin de que la 

información obtenida sea de gran utilidad en futuras investigaciones que se ejecuten 

para mantener activa la vigilancia sanitaria de esta y otras enfermedades crónicas o 

patológicas que se estén desarrollando en la población, brindándoles el conocimiento 

oportuno sobre los posibles RAM que se estén originando y lo perjudicial de la 

automedicación no diagnosticada. Además de contribuir con la adherencia al 

tratamiento el cual se verá reflejada directamente en la estabilización de la presión 

arterial.  

En tal sentido en la investigación se plantea la siguiente interrogante ¿Cuál es la 

prevalencia del uso de antihipertensivos en pacientes atendidos en la botica 

Medfarma, distrito de La Esperanza - Trujillo. Septiembre - Diciembre 2019? 
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Para llevar a cabo la investigación se plantearon los siguientes objetivos: 

Objetivo General 

Determinar la prevalencia del uso de antihipertensivos en pacientes atendidos en la 

botica Medfarma distrito de La Esperanza -Trujillo en el periodo de septiembre a 

diciembre del 2019. 

Objetivos Específicos 

 Identificar los patrones de uso de los antihipertensivos en pacientes atendidos 

en la botica Medfarma distrito de La Esperanza-Trujillo en el periodo de 

septiembre a diciembre del 2019.  

 Determinar la prevalencia puntual de los antihipertensivos en pacientes 

atendidos en la botica Medfarma distrito de La Esperanza-Trujillo en el 

periodo de septiembre a diciembre del 2019. 
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II. REVISION DE LA LITERATURA 

2.1. Antecedentes 

De acuerdo al Factográfico de Salud, publicado en Cuba el 2017; en el que 

desarrollaron la investigación de los valores prevalentes de Hipertensión Arterial en 

la población mundial, determinando que la prevalencia de personas con HTA a nivel 

mundial varía de acuerdo a la región que habita el individuo, por lo cual los 

resultados de la prevalencia de personas de 18 años a más en África es de 29,7% 

hombres y 29,5% mujeres, siendo la más alta en comparación con el Mediterráneo 

Oriental que va de 27,5% hombres y 26,4% mujeres, seguido de Asia Sudoriental 

con 25,3% hombres y 24,2% mujeres, Europa presentó 27,1% hombres y 19,7% 

mujeres. En el Pacifico Occidental se encontró una menor prevalencia que va de 

20,6% hombres y 16,7% mujeres, en último lugar se colocó América con 20,8% 

hombres y 15,6% mujeres. 
(12)

  

Polonia J et al, en Portugal en el año 2014; desarrollaron la investigación con el 

objetivo de determinar la prevalencia, tratamiento y control de la hipertensión, 

implementando una encuesta transversal en la población. De acuerdo a los resultados 

del estudio con una muestra estratificada de 3720 adultos de 18 a 90 años; indicaron 

que los índices de prevalencia en la población adulta hipertensa era de  42,2%, en la 

población de hipertensos que era consciente de su condición es de 76,6%, de los 

cuales el 42,5% mantenía un tratamiento farmacológico establecido de 

antihipertensivos, concluyendo en que factores como el IMC y la edad se asocian 

directamente a los valores de prevalencia.
(13)
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Apaza G, en Tacna el 2013, se planteó determinar la asociación entre el control de la 

hipertensión arterial y la adherencia al tratamiento de antihipertensivos en el 

Policlínico Metropolitano de ESSALUD, realizó una investigación observacional en 

517 pacientes mayores de 18 años utilizando un test de recolección de datos, 

encontrando en su muestra de estudio que el 68% presentaban baja adherencia al 

tratamiento con antihipertensivos y 40% presentaban presión arterial aumentada y sin 

control. 
(14)

   

Segura L, en su investigación sobre HTA de los datos obtenidos del estudio 

TORNASOL II en el 2011, de nivel descriptivo y corte transversal, realizado con la 

implementación de 14,675 encuestas distribuidas en todo el Perú, determinando que 

la prevalencia de la hipertensión es mayor en hombres, que en  mujeres, la cual 

posteriormente  se iguala a partir de los 55 años con un 35,4% y siendo a partir de los 

70 años en mujeres 57,1% y en hombres de 50,8%. Además de presentar el mayor 

porcentaje de personas hipertensas en la región costa, seguidamente de la selva. 

Según los indicadores en el Perú  los índices de individuos hipertensos se había 

elevado a un 27,3%, en comparación con el anterior estudio TORNASOL I del 2004, 

con índices de 23,7% respectivamente.
(15)

 

Espinoza J, en su investigación del 2018, se planteó determinar la prevalencia del 

tratamiento farmacológico de antihipertensivos en la población del distrito 7 de 

Simbal, provincia de Trujillo, durante el período de octubre 2017 a enero del 2018. 

Obteniendo como resultado un 77,2% de prevalencia puntual de la población 

hipertensa con el uso de medicamentos para el tratamiento de su hipertensión. Siendo 
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en un 36% el enalapril, el medicamento de mayor consumo por las personas 

encuestadas.
(16)

  

Jiménez A, en su estudio para la obtención del título profesional de Químico 

Farmacéutico, en el año 2017; se planteó en identificar la prevalencia del uso de 

antihipertensivos en la población del asentamiento humano Alto Trujillo, Sector IV -

Distrito El Porvenir -Trujillo. Según los resultados obtenidos determino que el 

antecedente mórbido con mayor presencia fue la HTA con el 26%, el 

antihipertensivo más usado frecuentemente fue el Enalapril con un 50.7%, de 

acuerdo a la forma farmacéutica más utilizada identificó a las tabletas con el 100%. 

Y concluyendo en que la prevalencia puntual respecto al uso de antihipertensivos en 

su población fue de 26%.
(17)

 

Tirado I, en su investigación sobre la  prevalencia del uso de antihipertensivos en 

pacientes atendidos en la botica Kalin - Farma del distrito de Florencia de Mora – 

Trujillo. Abril - Julio 2016, siendo de tipo descriptivo, de corte transversal y 

cuantitativo, el cual fue desarrollado mediante la aplicación de encuestas a la 

población de ambos sexos de entre 20 a 70 años. Los datos obtenidos revelan que en 

un 30% de individuos hipertensos, estaban en tratamiento farmacológico con 

antihipertensivos, de los cuales el Enalapril fue el medicamento más utilizado, con 

índices de un 44% en comparación al resto.
 (18)

 

2.2. Bases teóricas de la investigación 

Prevalencia  
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Es una definición muy frecuente en temas epidemiológicos, por motivo a que es 

utilizado en la planificación de la política sanitaria de un país, refiriéndose a la 

cantidad total de personas que expresan los síntomas o padecen la patología. 
(19)

 

Prevalencia puntual  

Se refiere a la relación entre los sujetos que expresen características patológicas en 

conjunto, que son expuestas en un determinado momento y con vínculos entre el 

consumo actual. 
(20)

 

Presión arterial  

Es la presión que ejerce el flujo sanguíneo hacia la pared de las arterias, dividiéndose 

en 2 componentes básicos, la presión arterial sistólica o contracción del corazón, 

llegando a niveles máximos, y la  presión arterial diastólica o relajamiento del 

corazón, con valores mínimos. Siendo de gran importancia ya que sirve como un 

mecanismo transportador de oxígeno y nutrientes hacia todas las células del 

organismo.  
(21)

 

Hipertensión Arterial  

La HTA es una de las enfermedades crónicas con altos rangos de incidencia, por lo 

que la tensión anormal y persistente en los vasos sanguíneos se convierte en un factor 

de considerable importancia en los índices de mortalidad, la cual no solo provoca 

diversos riesgos en la salud de la población, sino también es originaria de múltiples 

incapacidades y patologías entre ellas las cardíacas, cerebrovasculares y renales, 

culminado en la muerte del individuo. En la actualidad los valores definidos para el 
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diagnóstico de HTA son mantener permanentemente la presión arterial de 

≥140mmHg sistólica y de ≥90mmHg diastólica en individuos sin ningún tratamiento 

o medicación. 
(22)

 

Causas de la hipertensión  

Algunos de los factores causantes de la HTA tiene que ver por desórdenes a nivel 

genético en los cuales está involucrado la herencia familiar, el ambiente y la clase de 

vida del individuo. Así también procede de fuentes conocidas relacionadas 

mayormente a patologías las cuales conforman el 5% de los casos estudiados. 
(23)

  

Medicamento  

El medicamento es un componente con cualidades para proveer alivio, prevención y  

bienestar sobre los efectos sintomatológicos de  las enfermedades. Teniendo como 

propósito corregir, restaurar y alterar la función orgánica del organismo humano. Su 

presentación puede variar de acuerdo a las vías de administración al paciente, pueden 

ser capsulas, suspensiones, ungüentos, ampollas, tabletas, etc. Los que son 

administrados de acuerdo al tratamiento en pequeñas dosis y con la exactitud 

necesaria. 
(24)

 

Automedicación  

La automedicación está basada en las medidas electivas y de utilización del 

medicamento por parte del individuo, con el objetivo de disminuir los síntomas de 

las posibles enfermedades que estén en su capacidad de determinar. Esta situación 

está referida especialmente a los medicamentos comercializados sin la necesidad de 
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estar prescritos por el médico. Por lo cual la automedicación errada trae como 

consecuencia diferentes implicaciones, como las interacciones farmacológicas, la 

activación de reacciones adversas, el inicio de otra patología, las cuales derivan del 

empleo de medicamentos sin contar con la previa prescripción médica, siendo un 

riesgo latente para el bienestar de la persona
.(25)

 

Antihipertensivos  

Los medicamentos antihipertensivos están clasificados como los fármacos capaces de 

regular la presión arterial originada del corazón producido del bombeo sanguíneo 

sobre los vasos periféricos. 
(26)

 

Tratamiento  

El tratamiento de la HTA se sustenta en la modificación constante del estilo de vida y 

tratamiento farmacológico. De los cuales la vida sedentaria es uno de los diversos 

causantes de esta enfermedad, por tal motivo mejorar la alimentación, aumentar, el 

ejercicio físico y reducir el estrés, se convierten en los métodos más apropiados, 

antes de comenzar con el tratamiento de antihipertensivos. 
(23)

 

Respecto al tratamiento farmacológico, se considera a los diuréticos tiacidico, los 

inhibidores  IECA , fármacos de acción antagonista de angiotensina ARA II, β-11 

bloqueadores, bloqueadores α-adrenérgicos y antagonista de Ca, los cuales se 

procura realizar las combinaciones de fármacos a bajas dosis, logrando la acción 

central esperada.
(27)
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La inseguridad de los fármacos antagonistas de Ca, α- y β- bloqueantes, los 

predisponen al descarte para el uso diario, aun así tomando las medidas preventivas 

correspondientes se destina para el control de determinados casos de HTA en donde 

son de utilidad farmacológica para el paciente. 
(27).

 

Adherencia al tratamiento  

Se define por el nivel de la persona a mantener la dieta, el cambio de los estilos de 

vida, la ingesta controlada de antihipertensivos en respuesta a las indicaciones 

posteriores al diagnóstico del profesional de salud y en conjunto con el apoyo 

voluntario del paciente, para lograr el cumplimiento del régimen farmacológico y 

mejorar el bienestar del individuo. 
(28) 
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III. HIPOTESIS 

Implícita 
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IV. METODOLOGIA 

4.1. Diseño de Investigación 

                                          O 

Dónde: 

M: Muestra 

O: Observación 

Esta investigación fue de corte transversal, enfoque cuantitativo y de nivel 

descriptivo para medir la prevalencia del uso de antihipertensivos en los pacientes 

atendidos en la botica Medfarma. 

Se realizó la investigación con diseño no experimental, con el objetivo de recolectar 

los datos mediante encuestas aplicadas a pacientes que acudieron a la botica 

Medfarma distrito de La Esperanza - Trujillo en el periodo de septiembre a diciembre 

del 2019. 

4.2. Población y Muestra 

La presente investigación se sustentó en la base de datos (kardex), la que nos indica 

que en promedio son atendidos 6250 pacientes en la botica Medfarma .La muestra 

fue seleccionada según fórmula Duffau 
(29)

 y teniendo de referencia el estudio similar 

de Jiménez con un resultado de 26% de prevalencia en su población. 

n =        Z
2 
x P x Q x N 

        d
2
 (N - 1) + Z

2
 x P x Q 

n =          (1.96)
2 
x 26 x 74 x 6250 

         (5)
2 
(6250-1) + (1.96)

2 
x 26 x 74 

M 



15 
 

n= 282 

Dónde: 

n=  tamaño de la muestra 

N = número de población 

Z = Valor de la desviación normal 1.96 para un nivel de significación del 5% 

P = prevalencia de la caracterización en la población, para este caso 26%  valor 

considerado por estudios similares según Jiménez A 
(17)

 

Q = 100 - P 

d = precisión máxima permitida de 5% 

Criterios de inclusión  

 Pacientes de ambos sexos mayores de 30 años 

 Pacientes que firmaron el consentimiento informado.  

 Pacientes en todas sus facultades mentales 

Criterios de exclusión  

 Pacientes menores de 30 años  

 Pacientes con enfermedades terminales. 

 Embarazadas. 

El desarrollo de la fórmula arrojó un resultado de 282 pacientes a quienes aplicarle la 

encuesta. Con la aplicación de los criterios de exclusión e inclusión finalmente se 

obtuvo una muestra de 200 pacientes que cumplieron los requisitos del estudio. 
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4.3. Definición y Operacionalizacion de variables 

VARIABLE DIMENSIONES DEFINICION 

CONCEPTUAL 

DEFINICION 

OPERACIONAL 

INDICADORES ESCALA DE 

MEDICION 

 

 

 

Prevalencia del 

uso de 

Antihipertensivos 

Patrones de Uso: 

1. Antecedentes 

Mórbidos 

2. Medicamentos 

más usados 

3. Forma 

Farmacéutica 

 

 

1. Enfermedad presente 

en el paciente 

durante su vida. 

2. Frecuencia del uso de 

la sustancia con 

capacidad 

farmacológica. 

3. Disposición en que 

adaptan los 

principios activos y 

excipientes para 

construir un 

medicamento. 

 

 

 

 

 

 

Desarrollado mediante la 

aplicación de encuestas a 

los pacientes de la botica 

Medfarma. 

 

 

 

 

 

Frecuencia de casos 

porcentuales 

 

 

Cuantitativa de razón 

Prevalencia Puntual Cantidad de personas que 

presentan la misma 

característica en un 

determinado tiempo 

Determinado mediante 

formula Wayne
 (31)

, 

pacientes que utilizaron 

antihipertensivos durante 

los 4 meses, entre la 

muestra total, 

multiplicado por 100 

 

 

Frecuencia 

porcentual 

 

Cuantitativa de razón 
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4.4. Técnica e instrumentos de recolección de datos 

Como técnica de recolección de datos se realizó la encuesta con el objetivo de 

obtener la información necesaria para contestar las interrogantes que se plantea en la 

investigación a partir del análisis de la situación observada y con el previo 

consentimiento informado de los participantes. Con una duración promedia de 10 

minutos por cada participante para el desarrollo de la encuesta.
 (30)

 

Como instrumento se tomó de referencia el cuestionario validado en la encuesta de 

Herrera, el cual estuvo apropiadamente estructurado con 15 preguntas y fue de 

carácter confidencial, para lo cual fue necesario aplicarlo en los pacientes que acuden 

a la botica Medfarma de La Esperanza en turnos rotativos variando entre mañana y 

tarde por cada semana, de tal forma aplicada en diferentes días de la semana.
 (30) 

4.5. Plan de análisis 

Para el análisis de la prevalencia puntual se utilizó el método Wayne 
(31)

, siendo la 

relación del número de casos de pacientes que consumieron medicamentos 

antihipertensivos durante el periodo de septiembre a diciembre 2019 entre el número 

total de la muestra general del estudio, multiplicado por 100. 
 

Fórmula de Prevalencia Puntual 

                     Nº de pacientes que actualmente consumen antihipertensivos 

        PP =                   x 100 
                                           Nº de pacientes de la muestra 

Los resultados de la investigación se obtuvieron aplicando la estadística descriptiva y 

se presentaron en tablas distribución de frecuencia relativa y porcentual de acuerdo a 

las variables planteadas en el estudio. Con los datos previamente registrados y 

analizados por el programa Microsoft Excel.  
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4.6. Matriz de consistencia 

TITULO DE LA 

INVESTIGACION 

FORMULACION 

DEL PROBLEMA  

OBJETIVOS HIPOTESIS TIPO DE 

INVETIGACION 

VARIABLE DIMENSIONES DEFINICION 

OPERACIONAL 

INDICADORES 

Y ESCALA DE 

MEDICION 

PLAN DE 

ANALISIS 

Prevalencia del uso 

de antihipertensivos 

en pacientes 

atendidos en la 

botica Medfarma, 

distrito de La 

Esperanza - Trujillo. 

Septiembre - 

Diciembre 2019 

¿Cuál es la 

prevalencia del 

uso de 

antihipertensivos 

en pacientes 

atendidos en la 

botica Medfarma, 

distrito de La 

Esperanza - 

Trujillo. 

Septiembre - 

Diciembre 2019? 

General 

Determinar la prevalencia del 

uso de antihipertensivos en  

pacientes atendidos en la 

botica Medfarma distrito de La 

Esperanza -Trujillo en el 

periodo de septiembre a 

diciembre del 2019. 

Específicos 

 Identificar los patrones de 

uso de los antihipertensivos 

en pacientes atendidos en la 

botica Medfarma distrito de 

La Esperanza-Trujillo en el 

periodo de septiembre a 

diciembre del 2019. 

 Determinar la prevalencia 

puntual del uso de 

antihipertensivos en  

pacientes atendidos en la 

botica Medfarma distrito de 

La Esperanza-Trujillo en el 

periodo de septiembre a 

diciembre del 2019. 

Implícita Nivel 

Descriptivo 

Enfoque 

Cuantitativo 

Corte 

Transversal 

Prevalencia del 

Uso de 

Antihipertensivos 

Patrones de Uso 

Prevalencia 

Puntual 

Antecedentes 

mórbidos  

Forma 

farmacéutica  

Medicamentos 

más usados  

Frecuencia de 

Casos 

Porcentual 

Cuantitativa de 

razón 

Datos del 

estudio 

obtenido 

representado en 

tablas de 

distribución de 

frecuencia 

porcentual 

Datos del 

estudio 

analizados con 

por el programa 

Microsoft Excel  

 



19 
 

4.7. Principios éticos 

Esta investigación se trabajó bajo los lineamientos y principios éticos de la 

ULADECH Católica, a través del código de ética para la investigación versión 002, 

establece principios y valores éticos que se deben regir para la elaboración de los 

proyectos de investigación en la universidad. Referente a la normativa se utilizó los 

principios de protección a las personas. Se solicitó la colaboración de todos los 

participantes del presente proyecto de investigación, mediante el conocimiento 

informado, dando a conocer de la importancia de su participación y manejo de 

confidencialidad que se tendrá para su identidad. Los datos que se recolectaron 

fueron documentados de manera anónima, la información recolectada solo fue 

utilizada con fines de estudio para el presente proyecto de investigación. Además de 

ejercer el juicio razonable para que no den lugar a prácticas injustas si no a tratar 

equitativamente y además poseer integridad científica. 
 (32) 
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V. RESULTADOS 

5.1. Resultados 

TABLA 1 Frecuencia absoluta y relativa porcentual según antecedentes mórbidos 

en pacientes atendidos en la botica Medfarma distrito de La Esperanza -Trujillo en 

el periodo de septiembre a diciembre del 2019. 

 

Antecedentes Mórbidos N Porcentaje 

Cefalea 48 24 

Hipertensión Arterial 42 21 

Diabetes 32 16 

Infección Tracto Urinario 28 14 

Mialgia 24 12 

Gripe 18 9 

Ninguno 8 4 

TOTAL 200 100 

        Fuente: Datos propios de la investigación 

 

Tabla 2 Frecuencia absoluta y relativa porcentual según la forma farmacéutica en 

relación al uso de antihipertensivos en pacientes atendidos en la botica Medfarma 

distrito de La Esperanza -Trujillo en el periodo de septiembre a diciembre del 

2019. 
 

Forma Farmacéutica N Porcentaje 

Tabletas 42 100 

Otros 0 0 

TOTAL 42 100 

        Fuente: Datos propios de la investigación 
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TABLA 3 Frecuencia absoluta y relativa porcentual según el uso del 

antihipertensivo más consumido en pacientes atendidos en la botica Medfarma 

distrito de La Esperanza -Trujillo en el periodo de septiembre a diciembre del 

2019. 
 

Antihipertensivo N Porcentaje 

Enalapril 
19 45 

Losartán 
13 31 

Captopril 
8 19 

Losartán + Hidroclorotiazida  
2 5 

TOTAL 
42 100 

        Fuente: Datos propios de la investigación 

 

TABLA 4 Frecuencia absoluta y relativa porcentual de la prevalencia puntual del 

uso de antihipertensivos en pacientes atendidos en la botica Medfarma distrito de 

La Esperanza -Trujillo en el periodo de septiembre a diciembre del 2019. 

  

 

Uso de 

antihipertensivos 

SI NO TOTAL 

N Porcentaje N Porcentaje N Porcentaje 

Prevalencia 

Puntual 

42 21 158 79 200 100 

        Fuente: Datos propios de la investigación 
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5.2. Análisis de Resultados 

En la tabla 1, se presentan los resultados de los antecedentes mórbidos de los 

pacientes que acuden a la botica Medfarma en el último año, el 24% presenta 

Cefalea, seguido de Hipertensión Arterial con el 21% y diabetes con el 16%, entre 

otros. Así mismo Quezada 
(33)

, en su estudio de prevalencia sobre el uso de 

antihipertensivos en la población de la urbanización El Bosque – Trujillo. Octubre 

2017 - enero 2018, identifico que el 22,5% de su población presentaba la enfermedad 

como antecedente mórbido. 

El resultado obtenido demuestra similitud con la población de la urbanización el 

Bosque - Trujillo, debido a los mismos factores que intervienen en ambas muestras, 

como son la alimentación, sedentarismo,  estilo de vida y la escasez de 

conocimientos básicos en educación sanitaria respecto al mejoramiento de su estado 

de salud.
(33) 

En la tabla 2, se observa que la forma farmacéutica de antihipertensivos más 

utilizada por los pacientes de la botica Medfarma fueron las tabletas con el 100%, de 

igual forma que en la investigación realizada por Meza
(34)

, quien realizó un estudio 

de tipo descriptivo y enfocado en la medición de índices de prevalencia de 

antihipertensivos, dependientes de patrones de uso y elementos sociodemográficos 

en cada parte de la población, dentro del cual identifico que el 100% de 

antihipertensivos consumidos por su material de estudio fueron tabletas.  

El Petitorio Nacional de Medicamentos Esenciales establece que las formas 

farmacéuticas de medicamentos utilizados en el tratamiento de HTA existentes en el 

Perú son tabletas con mayor demanda por su fácil acceso y disponibilidad e  

inyectables utilizados en casos de emergencia y en hospitales.
(35)
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En la tabla 3, se visualiza que el antihipertensivo más utilizado por los pacientes de 

la botica Medfarma es el Enalapril con el 45%, seguido del Losartán con el 31%,  el 

Captopril con el 19% y la combinación de Losartán/Hidroclorotiazida con el 5%, 

Espinoza
 (16)

 en su investigación del 2018, se planteó determinar la prevalencia del 

tratamiento farmacológico de antihipertensivos en la población del distrito 7 de 

Simbal, provincia de Trujillo, durante el período de octubre 2017 a enero del 2018. 

En tal estudio recalcó al Enalapril como el antihipertensivo utilizado con mayor 

frecuencia por la población, siendo del 36% de la totalidad de personas encuestadas.  

Tirado I 
(18)

 en su investigación descriptiva sobre la  prevalencia del uso de 

antihipertensivos en pacientes atendidos en la botica Kalin - Farma del distrito de 

Florencia de Mora – Trujillo. Abril - Julio 2016, de acuerdo a los datos obtenidos, el 

Enalapril fue el medicamento más utilizado, con índices de un 44% en comparación 

al resto. 

En la tabla 4, se muestra que la prevalencia puntual respecto al uso de 

antihipertensivos por los pacientes de la botica Medfarma es de 21%, el resultado    

se demuestra con la investigación nacional de Segura 
(15)

, quien determina que la 

prevalencia de Hipertensión Arterial es mayor en la población de la región Costa, 

debido a factores como el estilo de vida, alimentación, el sedentarismo, genética, 

ambiente, entre otros.  

Jiménez
 (17)

, en su estudio para la obtención del título profesional de Químico 

Farmacéutico, en el año 2017; concluyó en que la prevalencia puntual respecto al uso 

de antihipertensivos en su población fue de 26%, habiendo similitud entre ambos 

valores, siendo considerado de referencia para estudios posteriores. 
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VI. CONCLUSIONES 

 Según los patrones de uso de antihipertensivos en pacientes atendidos en la 

botica Medfarma, el 21% de pacientes presentaba a la hipertensión arterial como 

antecedente mórbido, la forma farmacéutica más utilizada fueron las tabletas con 

el 100% y el antihipertensivo más frecuente fue el Enalapril con el 45%. 

 La prevalencia puntual del uso de antihipertensivos en pacientes atendidos en la 

botica Medfarma distrito de La Esperanza -Trujillo en el periodo de septiembre a 

diciembre del 2019, es de 21%, valor que se toma de referencia para estudios 

posteriores. 
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ASPECTOS COMPLEMENTARIOS 

 Se debe realizar investigaciones periódicas en este establecimiento de salud para 

mantener la información y las políticas de intervención actualizadas en el tiempo 

y contar con una buena base de datos sobre la población del sector.  

 Motivar la implementación de campañas de prevención, promoción y tratamiento 

con la participación de profesionales de salud, acerca de las complicaciones de la 

HTA dirigidas de acuerdo a la edad y sexo, con el objetivo de que la prevalencia 

de la enfermedad no aumente. 

 Se aconseja concientizar a los pacientes sobre el cambio a un estilo de vida 

saludable y mantener un control recurrente sobre sus medidas de presión arterial. 
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ANEXOS 

Anexo 1: Consentimiento Informado - Declaración 

PREVALENCIA DEL USO DE ANTIHIPERTENSIVOS EN PACIENTES 

ATENDIDOS EN LA BOTICA MEDFARMA DISTRITO DE LA 

ESPERANZA – TRUJILLO. SEPTIEMBRE - DICIEMBRE 2019  

INVESTIGADOR RESPONSABLE: Cuzco Campos Deyner Joel  

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

utilizan habitualmente los medicamentos antihipertensivos. Para el estudio se van a 

registrar los medicamentos que Ud. toma habitualmente y se le van a hacer unas 

preguntas sobre cómo lo toma, quién le recomendó, razones por las que no acude al 

médico o farmacéutico, etc. 

Si Ud. decide participar, llenaremos un formulario con la información sobre su 

tratamiento y sus respuestas a las preguntas que le voy a hacer. 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. 

 

   ----------------------------------------------------- 

FIRMA DEL PACIENTE 

 

NOMBRE: ……………………………………………………… 

DNI: ………………………………… 

 

                                                                         FECHA: _____ de _________ del 2019 
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Anexo 2: Carta de Presentación  
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Anexo 3: Encuesta aplicada 

PREVALENCIA DEL USO DE ANTIHIPERTENSIVOS EN PACIENTES 

ATENDIDOS EN LA BOTICA MEDFARMA DISTRITO DE LA ESPERANZA – 

TRUJILLO. SEPTIEMBRE - DICIEMBRE 2019  

Trujillo_______de_______________de 2019. 

I. DATOS GENERALES: 

1. Edad: 

2. Sexo: 

Masculino:                                                                     Femenino: 

3. Grado de instrucción: Completa (C) – Incompleta (I) 

Analfabeta:                 Primaria:                   Secundaria:                  Superior: 

4. ¿Cuánto dinero gasta Ud. Mensualmente en medicamentos? 

Menos de 50 soles                                                    Entre 50 a 100 soles 

Entre 100 a 300 soles                                               Mayor a 300 soles 

II. ANTECEDENTES MÓRBIDOS: 

5. ¿Qué problemas de salud o malestar ha tenido usted en el último año? 

  _________________________________________________________________ 

6. Donde acudió para atenderse de su malestar. 

a) Hospital del MINSA 

b)  Hospital ESSALUD 

c) Consultorio privado 

d) Farmacia 

e) Profesional Naturista 
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f) Curandero 

g) Otros 

III. USO DE MEDICAMENTOS  

7. ¿Anteriormente ha utilizado antihipertensivos? 

  _______________________________________________________________ 

8. ¿Actualmente utiliza antihipertensivos? Si, su respuesta es sí, que forma 

farmacéutica de antihipertensivo toma: 

Tabletas y cápsulas                                                   Jarabes y Suspensión 

Supositorios y Óvulos                                              Gotas oftálmicas y nasales 

Inyectables                                                                Inhaladores 

9. ¿Qué antihipertensivo utiliza con más frecuencia?  

Enalapril  

Captopril  

Losartán  

En caso que utilice otro antihipertensivo escriba cuál es:  

 __________________________________________________________ 

 

10. ¿Conoce usted  la dosis del medicamento que toma para la hipertensión? 

SI                               NO 

Si su respuesta es Si coloque Usted un ejemplo: ________________________ 

11. ¿Cuántas veces al día toma el antihipertensivo?  

1 vez                                                          3 veces 

2 veces                                                      4 veces 

12. ¿Cuántos días/semanas/meses/años toma el antihipertensivo?  _______________ 

13. Usted toma antihipertensivo: 

      Genérico                                Marca 
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14. Al consumir antihipertensivos, ¿presento alguna reacción adversa al medicamento?  

SI                                            NO  

Si su respuesta es Si coloque cual fue: ________________________ 

15. Usted adquiere antihipertensivos por: 

a) Prescripción médica 

b) Recomendación del Químico Farmacéutico 

c) Otro profesional de salud 

e) Lo recomendó un familiar 

f) Sé que sirven y ya había consumido antes 

h) Lo vi o lo escuché en propagandas 

i) Otros________________________ 
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Anexo 4: Mapa de ubicación de la botica Medfarma distrito de La Esperanza – 

Trujillo, Región de La Libertad 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Fuente: Google  Maps 
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Anexo 5: Evidencia Fotográfica 

                            

                                                        


