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RESUMEN

El presente trabajo de investigacion tuvo como objetivo determinar la
prevalencia del uso de antibidticos segun recetas médicas atendidas en el centro
de salud del establecimiento penitenciario Chachapoyas, durante los meses de
noviembre 2021 — enero 2022. Mediante estudio con disefio no experimental de
tipo bésico, nivel descriptivo, cuantitativo y corte transversal, donde se incluy6
los criterios de inclusion y exclusion que ayudé a medir el uso de antibidticos;
se considerdé una muestra de 1260 recetas. Como resultados se obtuvo segun
patrones de uso, los diagnosticos para lo cual se indicé antibidtico, 32% para
infeccion del tracto urinario, 31% fue para faringoamigdalitis, 20% para
odontalgias, y 9% para gastroenteritis aguda, en cuanto al antibidtico mas
prescrito, el 43% corresponde a amoxicilina, 13% para ciprofloxacino, 12% para
gentamicina, 6% para bencilpenicilina benzatinica y gentamicina mas
ciprofloxacino; segun forma farmacéutica un 50% se recetd en céapsula , 28%
en inyectables y 22% en tabletas; la via de administracion fue un 72% por via
oral, y 28% intramuscular. Se concluy6 que la prevalencia puntual del uso de
antibioticos en el centro de salud del establecimiento penitenciario de
Chachapoyas durante los meses noviembre 2021 — enero 2022 fue de un 33.4%,
valor que se considerara de referencia para estudios posteriores.

Palabra claves: Prevalencia, antibidticos, infeccién del tracto urinario

amoxicilina.



ABSTRACT

The objective of this research work was to determine the prevalence of the use of
antibiotics according to medical prescriptions attended in the health center of the
Chachapoyas prison, during the months of November 2021 - January 2022. Through a
study with a non-experimental design of a basic type, level descriptive, quantitative
and cross-sectional, which included the inclusion and exclusion criteria that helped to
measure the use of antibiotics; A sample of 1260 recipes was considered. As results,
it was obtained according to patterns of use in morbid history, for which an antibiotic
was indicated, 32% for urinary tract infection, 31% was for pharyngotonsillitis, 20%
for toothache, and 9% for acute gastroenteritis, regarding the antibiotic plus prescribed,
43% corresponds to amoxicillin, 13% to ciprofloxacin, 12% to gentamicin, 6% to
benzathine benzylpenicillin and gentamicin plus ciprofloxacin; According to
pharmaceutical form, 50% was prescribed in capsules, 28% in injectables and 22% in
tablets; the route of administration was 72% orally, and 28% intramuscular. It was
concluded that the point prevalence of the use of antibiotics in the health center of the
Chachapoyas prison during the months of November 2021 - January 2022 was 33.4%,

a value that will be considered as a reference for subsequent studies.

Keywords: Prevalence, antibiotics, amoxicillin urinary tract infection.
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I. INTRODUCCION

La organizacion mundial de la salud (OMS) en su informe del 2019 declara que los
antibioticos son fundamentales para luchar contra las diferentes enfermedades
humanas, de animales y las plantas, pero se estdn volviendo ineficaces, por altos
niveles de resistencia bacteriana en muchos paises con diferentes niveles de educacion,
socioecondmico y culturales, lo que permite que las enfermedades comunes se estén
volviendo intratables convirtiendo a la farmacorresistencia en un desafio que ya causa

700 000 muertes al afio en todo el mundo. (V

Tras este fendmeno de la resistencia bacteriana se ha llegado a denominar en este
tiempo como la era post-antibidtica, por datos crecientes y las pocas medidas que se
estan tomando en la sociedad, podria llegarse a este punto critico en corto plazo y para
el afio 2050 se podrian producir en el mundo mas de 10,5 millones de muertes como
consecuencia de la resistencia antibidtica, por encima del nimero de muertes por

cancer o por accidentes de transito. ?

En sentido a ello, la farmacorresistencia es una epidemia del siglo XXI y coincide con
la pandemia del coronavirus, dos problemas sanitarios mundiales tanto que los
servicios sanitarios que presentan problemas para contener algunas enfermedades
bacterianas, la automedicacion, el uso empirico de antibidticos y el bajo desarrollo de

nuevos antibidticos son factores que complican la salud de la poblacion. &)

Segun la Organizacién Panamericana de Salud (OPS), en América Latina existe una
elevada resistencia a los antibioticos, el cual lo describe como urgencia prioritaria de

la salud publica, esto debido a que se observan cada vez mayores cifras en las

X



diferentes regiones tanto a nivel comunitario como hospitalario, tal es que en las dos
ultimas décadas se encuentran en primer lugar en cuanto resistencia a los antibioticos.
La Organizacion Panamericana de Salud (OPS) pone en manifiesto e iniciativa aplicar
las mismas estrategias y regulacion de medicamentos, tales como en los paises de
Meéxico, Colombia, Brasil y Chile con un control estricto de las recetas médicas, donde
hubo una disminucion de un 12% de resistencia bacteriana entre los afios 2005 al 2010
siendo efectiva estas medidas, para el cumplimiento de esta regulaciones es importante
la participacion de los profesionales de salud, con el monitoreo, prescripcion adecuada,
medicamento adecuado, dosis correcta e implementacion de programas de

concientizacion al uso de los antibioticos. 4

En el Peru el uso de los antibidticos segun estudios de prevalencia, la prescripcion
supera el 50%, de los cuales es preocupante ya que esta cifra supera los valores
reportados internacionalmente entre un 20 a 40%, datos segun estudios realizados en
hospitales del ministerio de salud, ademas del acceso a los antibioticos en las diferentes
entidades publicas y privadas, sin respetar los protocolos de dispensacion en cuanto a
recetas médicas, tratamiento completo, uso irracional o inadecuado ponen en peligro
o empeoran el estado de salud, asi mismo las diferentes reacciones adversas que
pueden presentar con el uso inadecuado de los medicamentos. En el Pert se han
iniciado acciones para frenar la resistencia a los antibioticos, realizando planes
multisectoriales entre el 2019 — 2021 con el fin de controlar las diferentes

caracteristicas y patrones de uso de los antibacterianos. ©)

Por ello es imperativo conocer la prevalencia del uso de estos farmacos en el ambito
local debido a que la administracion de los antibidticos se utiliza en las diferentes

patologias, tales como infecciones del tracto urinario, respiratorias, diarreas,



infecciones de piel, etc, esto constituye un problema frecuente en la atencion primaria
de salud, es uno de los motivos de consulta que prima en mujeres sin enfermedades
asociadas y sin alteraciones morfofuncionales del organismo. La sensibilidad
antimicrobiana de las bacterias que ocasionan infecciones incluye un proceso de
desarrollo dindmico, el cual se va modificando con el transcurso del tiempo y el uso
frecuente de antibidticos que en gran mayoria se utilizan indiscriminadamente, ya sea
por prescripcion médica o por automedicacion. Teniendo en cuenta el elevado niimero
de pacientes que acuden a consultas con sintomatologia urinaria y en su gran mayoria
con recurrencias a pesar de la conducta antibidtica aplicada, nos propusimos realizar

el estudio para actualizar la prevalencia del uso de antibiéticos.

En los ultimos tiempos el uso de antibidticos en las diferentes patologias
diagnosticadas o no, con analisis especificos de laboratorio, se ha convertido en un uso
tradicional en las diferentes formas, tales como empiricas, por automedicacion propia
o recomendacion de antecedentes anteriores similares. Ademas de reportarse elevados
indices de las consultas médicas en los servicios de salud, asi como consultas externas,
por lo que estos factores son consecuencia de los efectos de la resistencia bacteriana,
efectos secundarios posteriores, complicaciones de otras patologias y tratamientos no
acertados. Es por ello que aqui el trabajo y capacidad de los profesionales de salud
tanto facultado para una prescripcion, asi como los profesionales que dispensan o
recomiendan un medicamento, se debe contribuir a mejorar el uso adecuado de
medicamentos, asi mismo un buen diagndstico, una buena prescripcion y monitoreo al
paciente mejoraria la salud y calidad de vida de los determinados pacientes que usan

antibioticos. @



Nuestro trabajo de investigacion sobre la prevalencia del uso de antibidticos segin
recetas médicas atendidas en el centro de salud del establecimiento penitenciario
Chachapoyas durante los meses noviembre 2021 a enero 2022, contribuye en el estudio
de la prevalencia del uso de un grupo de medicamentos altamente consumidos como
son los antibidticos en las diferentes patologias, por lo que ayuda a medir los diferentes

parametros de la prevalencia en cuanto al uso de medicamentos.

Conociéndose la problematica sobre el uso de los antibioticos, se planteo la siguiente
interrogante /cudl es la prevalencia del uso de antibidticos segun recetas médicas
atendidas en el centro de salud del establecimiento penitenciario Chachapoyas entre

los meses noviembre 2021 — enero 20227



Objetivo General

e Determinar la prevalencia del uso de antibidticos segun recetas médicas
atendidas en el centro de salud del establecimiento penitenciario Chachapoyas.

Noviembre 2021 — enero 2022

Objetivos Especificos

e Identificar los patrones de uso de antibidticos seglin recetas médicas atendidas
en el centro de salud del establecimiento penitenciario Chachapoyas.
Noviembre 2021 — enero 2022

e Determinar la prevalencia puntual del uso de antibidticos segin recetas
médicas atendidas en el centro de salud del establecimiento penitenciario

Chachapoyas. Noviembre 2021 — enero 2022



I1. REVISION DE LA LITERATURA

2.1. Antecedentes

Villegas, et al. ® 2008 Colombia, realizaron un trabajo de investigacion sobre la
prevalencia del uso de antibidticos y sus indicaciones en unidades de cuidados
intensivos. Se realizé mediante un estudio con un método trasversal, con una muestra
de 220 historias clinicas. Como resultados obtuvieron que la prevalencia de
antibioticos era un 73.9%. el uso de manera profilactica un 72.1% de los casos,
Concluyeron que la prevalencia de uso de antimicrobianos fue mayor de lo esperado,

y el motivo mas frecuente de indicacion fue como profiléctico.

Aguirre. (¥ 2015 Santiago de Chuco, realizé un trabajo de investigacién sobre la
prevalencia del uso de antibio6ticos en pobladores del distrito de Cachicadan. Mediante
un estudio de nivel cuantitativo, disefio no experimental, con una muestra de 282
pobladores. Como resultados obtuvo que la prevalencia puntual fue de 62,8% de la
poblacion, mientras que la prevalencia de vida representa un 68,4% de la poblacion,
el antecedente morbido mas resaltante la infeccion respiratoria. Concluy6 que la
prevalencia puntual del uso de antibidticos en el distrito de Cachicadan elevada con un

62,8%.

Santos W ® Brasil 2021 realizé un estudio con el objetivo de analizar el uso de
antimicrobianos para uso sistémico en el Municipio de Guarulhos. Mediante un estudio
exploratoria descriptivo documental con un analisis cuantitativo. Como muestra 483

prescripciones de antibioticos entre enero a octubre del 2020. Como resultado



demostré que un 29% fue amoxicilina, 31% Azitromicina, 15% cefalexina, 12%
ciprofloxacina, 3% claritromicina, 2% clindamicina. Concluyé que el uso de
antibidticos presenta un alto indice en el Municipio de Guarulhos.

Valiente M © en Anchas en el 2021, realizé una investigacion que tuvo como titulo
determinar la prevalencia del uso de antibidticos en pobladores del distrito de Moro —
Ancash durante los meses de enero — marzo 2021, su muestra estuvo conformada por
204 pobladores, obtuvo como resultado la morbilidad mas frecuente por la que usaron
antibioticos fue infecciones de vias respiratorias con un 89,2%, el antibiotico que mas
utilizaron fue amoxicilina con 81.3% y por ultimo la forma farmacéutica mas utilizada
fue capsulas y tabletas con un 98.9%. Concluy6 que la prevalencia puntual del uso de
antibidticos en pobladores del distrito de Moro — Ancash fue un 86.3%.

Flores. 19 en el 2017 en San Martin, realizé una investigacion donde determino la
prevalencia del uso de antibidticos en pobladores del Distrito de Alonso de Alvarado
Roque, Lamas — San Martin, la metodologia de su investigacion se realizd6 mediante
estudio de tipo descriptivo, nivel cuantitativo de disefio no experimental. En sus
resultados obtuvo que el antecedente morbido por el cual consumen antibioéticos fueron
infecciones respiratorias representado con un 44%, el antibidtico con mayor consumo
fue amoxicilina con 41.5%, las capsulas y tabletas fue la forma farmacéutica mas

utilizada con un 78.5%; por lo tanto, concluyé que su prevalecia puntual fue de 77.5%.

Cabanilla J D en Trujillo el afio 2018, realiz6 un estudio para determinar la
prevalencia del uso de antibioticos atendidas en el hospital distrital Florencia de Mora
— Trujillo. Mediante un estudio de disefio no experimental, nivel descriptivo y corte
trasversal, con una muestra de 200 pacientes, procesados mediante tablas de

distribucion porcentual. Como resultados obtuvo que un 65% de todos los pacientes



atendidos usaron antibioticos, un 33,2% recibieron antibiotico para infeccion del tracto
urinaria, el medicamento mas utilizado ciprofloxacino con un 40%, forma
farmacéutica mas utilizada tabletas con un 62%. Concluyé que dentro de las
prescripciones para tratamiento de infecciones urinarias el medicamento més utilizado

fueron las quinolonas.

Azabache P (? en Trujillo el afio 2018, ejecuté un estudio para determinar
la prevalencia de uso de antibidticos en el hospital Belén de Trujillo. Mediante un
estudio de tipo cuantitativo, descriptivo, no experimental, con una muestra de 200
encuestas aplicadas a mayores de edad. Como resultado obtuvo que un 44,5%
recibieron antibidticos para su tratamiento, la forma farmacéutica utilizada fueron
tabletas con un 74.5%, el medicamento mas utilizado sulfametoxazol/trimetoprima
con un 49%. Concluyé que la prevalencia puntual sobre el uso de antibidticos fue de

51%.

Inga, et al. 1 en Lima el afio 2019, ejecutaron un estudio para determinar la
prevalencia puntual del uso de antibioticos en pacientes hospitalizados en el hospital
Cayetano Heredia en el mes de enero del 2019, lo realizaron mediante un estudio
transversal, como muestra incluyeron a todos los pacientes hospitalizados de los 22
servicios, en la cual realizaron encuestas mdviles. Como resultado obtuvieron que la
prevalencia del uso de antibidticos fue el 41.4%, la prevalencia de las infecciones que
estan asociadas al cuidado de la salud fue de un 12%, el 66% del antibiotico mas usado
fue ceftriaxona, seguido de meropenem con un 32%. Concluyendo que el 40% de
pacientes hospitalizados utilizan algtn tipo de antibidtico.

Quispe E ¥ en Lima el afio 2021 realizo6 un trabajo de investigacion con el objetivo

de evaluar el consumo de antibidticos mediante revision de recetas de pacientes



atendidos en el Hospital Nacional Dos de Mayo basado en conocer los diferentes
patrones de uso de los antibidticos. Mediante un tipo de estudio cuantitativo, de nivel
descriptivo, disefio trasversal, retrospectivo, con una muestra de 363 recetas. Como
resultado demostr6 que el antibidtico mas consumido fue la Ceftriaxona con un 52,3
%. Concluy6 que dentro de los tratamientos de las infecciones el medicamento mas

utilizado fue la cefalosporina.

2.2. Bases teoricas de la investigacion

Antibidtico

Es una antitoxina que descompone alguna parte de la estructura quimica del
microorganismo patoégeno, dentro de los cuales esta estructurado con estrategias que
mate o evita el desarrollo de clases especificas de microorganismos sensibles, de esta

manera controla o cura una  determinada infeccion o enfermedad %),

Existen variadas clasificaciones en estos farmacos:

Segun el rango de actividad.

Antitoxinas de amplio rango, por ejemplo, aquellas antitoxinas que son dinamicas en
un gran numero de especies y géneros diferentes. Agentes antiinfecciosos de rango
limitado, antitoxinas simplemente dinamicas en una pequefia reunion de categorias de
animales (19,

Segiin el mecanismo de actividad

Es el componente por el cual un antimicrobiano puede frenar el desarrollo o aplastar
una célula bacteriana. Se dividen en inhibidores de la disposicion de los divisores
bacterianos, inhibidores de la amalgama de proteinas, inhibidores de la duplicacion del
ADN, inhibidores de la capa citoplasmatica e inhibidores de las vias metabélicas 17,

Indicaciones



Como regla general, se utiliza un antiinfeccioso potente y no dafiino de manera basica,
para prevenir enfermedades por microorganismos explicitos o para destruir la
contaminacion después de que se haya establecido, esta metodologia es regularmente
eficaz. Por otra parte, cuando el objetivo de la quimioprofilaxis es prevenir la
colonizacién o enfermedad por unos pocos o la totalidad de los microorganismos
presentes en el clima. Entre las técnicas dentro de esta solucion, se sugieren faringitis
abrumadora, amigdalitis, enfermedades de la trama respiratoria y genitourinaria,
dentales, otitis, periodontitis.!”.

Efectos secundarios o adversos

Ciertas clases de antimicrobianos comparten un resultado similar, por ejemplo,
betalactamicos que pueden provocar hipoprotrombinemia, aminoglucésidos
relacionados con ototoxicidad y nefrotoxicidad, quinolonas aptas para causar fiebre y
/ 0 erupcion cutanea e inhibidores de proteasa relacionados con variaciones de lipidos
de la norma. Problemas hematologicos activados por antimicrobianos, por ejemplo,
leucopenia, trombocitopenia, palidez de diferentes lugares de nacimiento, incluida la
aplasia medular y la palidez hemolitica del sistema inmunoldgico, pancitopenia,
problemas de uso de plaquetas, hipoprotrombinemia, eosinofilia ¥,

La utilizacion objetiva de agentes antiinfecciosos

Es un tema absolutamente critico en la practica clinica actual. Es fundamental que los
especialistas conozcan tanto los signos clinicos de cada ciclo irresistible como sus
hallazgos diferenciales, asi como sus cualidades epidemioldgicas, predominio
bacteriano cercano y disefios de obstruccion, asi como la farmacologia de los agentes
19)

antiinfecciosos accesibles, para tomar la mejor opcion ttil.

Eleccion de antibidtico

10



Al elegir un especialista en antimicrobianos, es importante volver a examinar el
hallazgo realizado anteriormente. Se debe considerar que existen patologias no
bacterianas irresistibles (infecciones, organismos, pardsitos), patologias no
irresistibles de introduccion comparativa (respuestas a medicamentos antagonistas,
enfermedades del sistema inmunoldgico, condiciones para neopldsicas) o una
contaminacion bacteriana autolimitada que resolver sin el requisito de antitoxinas y

sin aumentar esencialmente el peligro de dificultades ?°).

Uso irracional de agentes antiinfecciosos

Las causas que podrian atribuirse a la utilizacion sin sentido de agentes antiinfecciosos
pueden ser diferentes, ya que en un gran ntimero de casos se debe al olvido. La mala
utilizacion de los antimicrobianos esta pagando las consecuencias del surgimiento de
organismos supermicroscopicos que eran multi-seguros. Para esta explicacion, las
tasas de gravedad y muerte aumentan, poniendo en peligro la seguridad y solidez de

las naciones de todo el mundo @V,

Patrones del uso de medicamentos

El examen de los ejemplos de patrones y el uso se puede completar concentrandose en
tres puntos de vista, perspectivas clinicas, angulos sociales y financieros. Desde la
investigacion del uso de drogas, se centran en la idoneidad de los medicamentos para
prevenir, reducir y corregir la infeccion, asi como los impactos desfavorables a corto
y largo plazo, también pueden examinar lo que le sucede al paciente después de
aprobar el medicamento, lo que hace que el paciente deba Se hara un seguimiento para
verificar si estdn aceptando los medicamentos sugeridos, si hay una mejora en la
enfermedad o si hay alguna respuesta antagénica al medicamento creada como

consecuencia de la ingestion de medicamentos. 2

11



Incorporan el comportamiento del paciente hacia las drogas, el uso indebido y la
dependencia de las drogas, el uso indebido de drogas, la resistencia, el uso para fines
para los que no fueron respaldados, la inaccesibilidad de medicamentos importantes
para las personas que los necesitan, etc. Es la farmacoeconomia la que debe elegir el

tratamiento de medicacion mas asequible y mejor para la enfermedad en cuestion. 329

Prevalencia en salud
Es el estudio de la transmision de enfermedades, o la omnipresencia de la cantidad de
personas en una reunion o poblacion que presentan una actividad caracteristica, evento

o funcion especifica en un momento especifico o en un periodo especifico. >
Prevalencia puntual

La prevalencia puntual en la continuidad de una patologia que se da en un momento
determinado, asi mismo es la proporcion de individuos que van a experimentar en un

momento dado. %9
Resistencia bacteriana

Las bacterias tienen la gran capacidad de adaptarse al entorno en la que viven. Una de
sus ventajas que tienen es con la rapidez con la que se reproducen, una bacteria puede
reproducirse hasta en media hora y dar lugar a masomenos 50 generaciones de
bacterias en tan solo un dia. Los antibioticos son capaces de actuar con agentes de
seleccion para aquellas mutaciones sufridas al azar que van a dar ventaja selectiva para

sobrevivir en presencia de los antibiéticos. 7

El mal uso de antibioticos es uno de los factores principales que contribuyen a la
resistencia bacteriana. Este fenomeno de resistencia bacteriana adquirida por los

antibioticos esta caracterizado por aparicion de cepas bacterianas con susceptibilidad
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resistente a los antibidticos previamente usados. Desde la perspectiva de salud publica,

la resistencia constituye un problema por el mal uso o uso inadecuado de antibidticos.

(28)

III. HIPOTESIS:
Implicita.
IV. METODOLOGIA

4.1 Diseiio de la investigacion

El presente trabajo de investigacion tiene un disefio no experimental de tipo basico, de
nivel descriptivo, cuantitativo y corte transversal, que ayudd a medir el uso de

antibioticos segun recetas atendidas durante noviembre 2021 — enero 2022.

Donde:
M: Muestra de recetas médicas

O: Prevalencia del uso de antibidticos

4.2.- Poblacion y muestra

Poblacion: La poblacion de estudio del trabajo de investigacion estuvo conformado
por todas las recetas médicas atendidas durante los meses de noviembre 2021 — enero

2022, conformado por un total de 1260 recetas.

Muestra: No se aplico muestreo, por lo que se consider? el total de recetas atendidas

durante los meses de noviembre 2021 — enero 2022, siendo un total de 1260 recetas.
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Criterios de inclusion y exclusion
Criterios de inclusion:
- Recetas atendidas en el area de farmacia del establecimiento de salud.
- Recetas atendidas entre noviembre 2021 — enero 2022

- Recetas médicas que contengan prescripcion de medicamentos

Criterios de exclusion:

- Recetas médicas que no tienen datos completos

- Recetas médicas que contienen prescripcion de dispositivos médicos.
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4. 3 Definicion y operacionalizacion y los indicadores de variables:

caracteristicas cn un

determinado tiempo

médicas con prescripcion de

antibioticos.

porcentual %

Variable: Dimensione Definicion conceptual Definicion operacional Indicadores Escala de medicion
s
Son aquellos parametros que | Se desarrolld aplicando la
van a indicar e identificar el |revision de recetas médicas
Patrones de [uso de los antibidticos en|de pacientes que fueron
uso recetas de pacientes | atendidos en el centro de Frecuencia Cuantitativa de
atendidos en el centro de|salud del establecimiento porcentual % razon
salud del establecimiento | penitenciario Chachapoyas
Prevalencia penitenciario Chachapoyas
del uso de
antibiéticos _ Se determind aplicando la o
Prevalencia | Son el nimero de personas de Cuantitativa de
formula de todas las recetas Frecuencia
puntual |las cuales tienen mismas razon
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4.4 Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

Técnica: Se utilizd como técnica la observacion directa para recoger la informacion
de las recetas médicas que fueron atendidas en el centro de salud del establecimiento

penitenciario Chachapoyas. Noviembre 2021 — enero 2022

Instrumento: Para el instrumento se utiliz6 una ficha de recolecciéon de datos
modificada de Huisa, donde se incorporo la informacion de cada una de las recetas
médicas de los pacientes que fueron atendidas en el centro de salud del establecimiento

penitenciario provincia de Chachapoyas. ('8

4.5 Plan de analisis:

Para el andlisis, toda la informacién recolectada mediante las recetas de pacientes
atendidos en el establecimiento de salud, se recolectd, clasifico, identifico todos los
datos necesarios y se elabord en tablas de distribucion de frecuencias absolutas y
relativas porcentuales, para el procesamiento de datos se utiliz6 el programa de

Microsoft Excel 2016.
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Matriz de consistencia

Noviembre 2021 — enero 2022

Titulo de la Enunciado Objetivos Hipé Diseiio de la Varia | Dimen Definiciéon | Indicado Plan de
investigacion del tesis investigacion bles siones | operacional | ry escala analisis
problema de

medicion
Prevalencia (cudl sera la | Objetivo general Este proyecto de | Evalua | Patron | Se  desarroll6 | Frecuenci | Se obtuvo
del wuso de | prevalencia Determinar la prevalencia del I investigacion cion es de aplicando la| g la
epszge } . revision de . .,
antibidticos del uso de |Us0 de antibioticos scgin permitié  realizar | deluso | usoen | VI poreentua | jnformaci6
. o recetas médicas atendidas en el i de tratami | recetas de | |
segu.n recetas | antibioticos | centro  de  salud  del | ™ |un trabajo de antibio | entos | Pacientes n,
médicas seglin recetas | establecimiento penitenciario P investigacion con | .. con atendidos en el selecciono,
atendidas en | p¢dicas Chachapoyas. Noviembre un disefilo no .. | centro de salud se resumio
antibio | 4o Escala de
el centro de . 2021 — enero 2022 1 . . € ..,
atendidas en experimental  de ticos establecimiento | medicion | en tablas
salud del , . o NN
blecimi el centro de Objetivos especificos i tipo basico, de penitenciario es de
establecimient | .., 4 del | Identificar los  diferentes nivel descriptivo, Chachapoyas cuantitati | distribucio
o L. establecimie | patrones de uso de los | © cuantitativo y Se determiné | 2 (,ie nde
penltencml‘lo antibidticos segﬁn recetas . Preval . razon .
nto iy . 1 corte transversal, . aplicando la frecuencias
Chachapoyas. ... . | médicas atendidas en el centro . : encia t
Noviembre penitenciario | 4o salud del establecimiento ¢ que ayudo6 a medir puntua formula  de obsoletas y
2021 — enero Chachapoyas | penitenciario ~ Chachapoyas. el uso de 1 del tOd(_)S los relativas
2022 entre los | Noviembre 2021 —enero 2022 | a | antibidticos  en uso de paglsptes que porcentual
meses recetas atendidas antibio | fectoieron de acuerdo
. . . . ti antibiotico en )
noviembre Determinar la  prevalencia durante noviembre 1C0S los meses al tipo de
2021 — enero | puntual del uso de antibié;icos 2021 - enero noviembre variable en
segun recetas médicas .
(?
2022 atendidas en el centro de salud 2022. 2021 a enero estudio
del establecimiento 2022
penitenciario  Chachapoyas.
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4.7 Principios éticos

Para el desarrollo del presente trabajo de investigacion se ejecuto aplicando codigo de
ética de investigacion en cual lo establece la Universidad ULADECH CATOLICA
005, donde se aplico todos los principios basados en:

Principio de proteccion a las recetas ya que en nuestro trabajo de investigacion que se
realiz6 se trabajo con recetas y con personas en la cual se respetd la identidad,
confidencialidad y privacidad de cada uno de ellas, la beneficencia y no la
maleficencia, como investigador nos aseguramos de brindar seguridad a los
participantes, cumpliendo con criterios para no causar dafio, evitar efectos adversos,
al contrario que tengan maximos beneficios. También se aplicé los principios de
justicia, donde se muestra equidad, respeto e integridad dentro y fuera del
establecimiento, dentro de este proceso de investigacion, los resultados pueden estar
al alcance de los participantes o la institucion cuando la requiera para tener

conocimiento del mismo. ¢
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V. RESULTADOS

5.1 Resultados

TABLA 1 Distribucion porcentual segin diagnostico consignado en las recetas

médicas atendidas en el centro de salud del establecimiento penitenciario

Chachapoyas. Noviembre 2021 — enero 2022.

Diagnosticos CIE 10 N Porcentaje
Infeccion del tracto urinario N30 133 32
Faringoamigdalitis JO6 131 31
Odontalgia K021 83 20
Gastroenteritis aguda A096 36 9
Heridas multiples T14.1 22 5
Enfermedad diarreica aguda A09 6 1
Bronquitis aguda J70.0 4 1
Covid-19 u07.2 3 1
Otitis media aguda H66.9 3 1
421 100

Total

Fuente: Elaboracion propia
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TABLA 2 Distribucion porcentual segin antibidtico prescrito en recetas médicas
atendidas en el centro de salud del establecimiento penitenciario Chachapoyas.

Noviembre 2021 — enero 2022.

Antibiotico N Porcentaje
Amoxicilina 500 mg 181 43.0
Ciprofloxacino 500 mg 55 13.1
Gentamicina 160 mg 52 12.4
PNC. Benzatinica 1 200 000 UI 25 59
Gentamicina 160 mg + Ciprofloxacino 500 mg 24 5.7
Azitromicina 500 mg 21 5.0
Clindamicina 300 mg 18 4.3
Ceftriaxona 1 g 12 2.9
Furazolidona 100 mg 10 24
Amoxicilina 500 mg + Acido Clavulanico 165 mg 6 1.4
Dicloxacilina 500 mg 6 1.4
Eritromicina 500 mg 5 1.2
Clindamicina 600 mg 3 0.7
Ceftriaxona 1 g+ Ciprofloxacino 500 mg 2 0.5
Gentamicina 160 mg + Amoxicilina 500 mg 1 0.2
Total 421 100

Fuente: Elaboracion propia
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TABLA 3 Distribucion porcentual segiin forma farmacéutica del antibidtico en recetas
médicas atendidas en el centro de salud del establecimiento penitenciario

Chachapoyas. Noviembre 2021 — enero 2022.

Forma Farmacéutica N Porcentaje
Capsulas 210 50
Inyectable 116 28
Tableta 95 23
Total 421 100

Fuente: Elaboracion propia

TABLA 4 Distribucion porcentual de la prevalencia puntal sobre el uso de antibidticos
seguin recetas médicas atendidas en el centro de salud del establecimiento penitenciario
Chachapoyas. Noviembre 2021 — enero 2022.

Uso de antibioticos SI NO TOTAL

N Porcentaje N  Porcentaje = N Porcentaje

Prevalencia puntual
421 334 839 66.6 1260 100

Fuente: Elaboracion propia
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5.2 Analisis de resultados

En nuestro estudio realizado sobre la prevalencia del uso de antibioticos seglin recetas
médicas atendidas en el centro de salud del establecimiento penitenciario Chachapoyas

se identifico los patrones de uso de antibidticos.

En la tabla 1 se muestra los resultados de la distribucion porcentual de los diagnosticos
en relacion al uso de antibidticos en recetas atendidas en el centro de salud del
establecimiento penitenciario de Chachapoyas durante los meses noviembre 2021 a
enero 2022 donde se encontré que el diagnostico por el cual usan antibidticos fue
infeccion del tracto urinario con un 32% , faringoamigdalitis con un 31%, seguido por
odontalgias con un 20%, las patologias de gastroenteritis aguda un 9% y para heridas
multiples un 5%, dentro de nuestro estudio se puede caracterizar que las patologias
que mas se tratan con antibioticos en el centro de salud del establecimiento
penitenciario son las infecciones del tracto urinario y respiratorias nuestro trabajo se
asemeja a lo encontrado por Cabanillas 'V en su trabajo de investigacion publicado el
2018 en Trujillo donde demostrd que un 33,2% recibieron antibidtico para infeccion

del tracto urinario comparado al nuestro con un 32%.

En la tabla 2 se muestran resultados de la distribucion porcentual de antibidticos con
mayor uso, como resultado se encontré que; en infecciones tratadas a pacientes
atendidos segin recetas médicas fue la amoxicilina con un 43%, seguido del
ciprofloxacino con un 13%, para la PNC benzatinica un 6% al igual que para la
gentamicina combinado con ciprofloxacino un 6%. Los resultados encontrados se
asemejan al autor Valiente M © el 2021 en Ancash realizé un estudio que tuvo como

titulo determinar la prevalencia del uso de antibioticos en pobladores del distrito de
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Moro — Ancash durante los meses enero — marzo 2021, donde realizd una encuesta a
204 pobladores, el antibidtico mas utilizado fue la amoxicilina con un 81.3%, el cual

no se asemeja a nuestro estudio que se realizo.

Flores 9 en su trabajo de investigacion realizado el 2017 en San Martin sobre la
prevalencia del uso de antibioticos en pobladores del distrito de Alonso de Alvarado
Roque, encontr6 que de los 200 pobladores que realizd su encuesta, el 41.5%

consumieron amoxicilina.

En la tabla 3 se muestran los resultados de la distribucion porcentual del uso de
antibidticos segiin forma farmacéutica mas utilizada seglin recetas médicas atendidas
en el centro de salud del establecimiento penitenciario de Chachapoyas, donde se
encontrd que un 50% se utiliz6 capsulas, seguido de un 28% de inyectables y un 22%
tabletas. Comparando con el estudio realizado por Valiente M ® el 2021 en Anchas
realizd6 un estudio que tuvo como titulo determinar la prevalencia del uso de
antibioticos en pobladores del distrito de Moro — Ancash durante los meses enero —
marzo 2021, donde realiz6 una encuesta a 204 pobladores y el 98.9% usaron la forma

farmacéutica de cépsulas y tabletas.

Por otro lado, Flores ¥ en su investigacion realizada el 2017 en San Martin,
“Prevalencia del uso de antibidticos en pobladores del distrito de Alonso de Alvarado”,
donde estimo mediante la formula de Duffau que la forma farmacéutica mas empleada

por las personas encuestadas fue las capsulas y tabletas con un 78.5%.

En la tabla 4 se muestra los resultados de la identificacion de la prevalencia puntual
del uso de antibidticos segin recetas médicas atendidas en el centro de salud del

establecimiento penitenciario de Chachapoyas en los meses de noviembre 2021 a
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enero 2022, donde se hallo que de 1260 recetas que representa el 100% , el 33.4%
(421) usaron antibioticos durante los meses de noviembre 2021 a enero 2022, mientras
que el 66.6% ( 839) no usaron antibidticos durante esos meses, demostrando que la
prevalencia puntual del uso de antibidticos fue de 33.4%, datos que se determinaron
segin recetas médicas atendidas en el area de farmacia del centro de salud del
establecimiento penitenciario de Chachapoyas, nuestro estudio se compard con
Aguirre 7 estudio realizado en Trujillo en el afio 2018, donde su prevalencia puntual
fue de 62,8% de la poblacion, nuestro estudio se aleja al de Aguirre siendo el nuestro

un 33.4%.

Valiente M @ el 2021 en Anchas realizé un estudio que tuvo como titulo determinar
la prevalencia del uso de antibidticos en pobladores del distrito de Moro — Ancash
durante los meses enero — marzo 2021, el cual concluye que su prevalencia puntual

fue 86.3%, donde al comparar con nuestro estudid realizado no se asemeja.

Flores 19 en su investigacion realizada el 2017 en San Martin, “Prevalencia del uso
de antibidticos en pobladores del distrito de Alonso de Alvarado”, donde estimo
mediante la formula de Duffau, obtuvo que la prevalencia puntual de su poblacion de

estudio fue de 77.5%.
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VI

CONCLUSIONES

La prevalencia puntual del uso de antibidticos segiin recetas médicas
atendidas en el centro de salud del establecimiento penitenciario de
Chachapoyas durante los meses de noviembre 2021 a enero 2022 fue 33.4%.
En relacién a los patrones de uso el diagnostico mas frecuente fue infeccion
de tracto urinario con 32%, el antibidtico de mayor consumo fue amoxicilina
con 43%, la forma farmacéutica mas utilizada fue capsulas con 50% y la via

de administracion mas utilizada fue via oral con un 72%.

ASPECTOS COMPLEMENTARIOS

El presente trabajo de investigacion representa una base cientifica que
direcciona para futuros estudios sobre el uso de antibidticos, por lo que se
recomienda realizar mas investigaciones de este tipo.

Todos los profesionales de salud y principalmente el quimico Farmacéutico
deben ser el pilar fundamental sobre orientacion, dispensacion y el buen uso
de los medicamentos, basado hacia el paciente, informando siempre sus
indicaciones, contraindicaciones, reacciones adversas y todo lo necesario
acerca de los medicamentos, a esta informacion se deberia de incluir la
orientacion no farmacologica.

Se recomienda que se siga ejecutando trabajos similares, en los diferentes
centros de salud del estado para conocer la prevalencia del uso de
medicamentos y esto ayude al control del uso irracional de medicamentos tanto

por parte del profesional de salud como la poblacion.
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ANEXOS

Anexo 1: Instrumento de recoleccién de datos modificado (18

1.- ANTECEDENTE MORBIDO (DIAGNOSTICO)

3.- FORMA FARMCEUTICA
a) Capsulas
b) Inyectables

c) Tabletas
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Anexo 2: recetas atendidas
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Anexo 3 mapa geografico del penal de Chachapoyas

35



Anexo 4 recopilando informacion de las recetas
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