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RESUMEN 

 

La presente investigación tuvo por objetivo determinar la prevalencia  del uso de 

antibióticos  en pacientes atendidos en la farmacia Akemi, El Porvenir, Trujillo.  Abril – 

Junio 2021. La investigacion fue de tipo descriptivo, corte transversal, nivel cuantitativo 

y diseño no experimental. La muestra estuvo conformada por 336 pacientes entre las 

edades de 18 a 70 años que acudieron a la farmacia Akemi, la tecnica utilizada fue 

encuesta y el instrumento un cuestionario. Los resultados según la edad se obtuvo que 

entre 51 a 60 años represento el 27 %, según antecedentes mórbidos el 31.0% representa 

las infecciones de vias respiratorias altas, la forma farmacéutica mas usada fuerón las 

tabletas y/o cápsulas con el 79.0 %, el antibiótico mas consumido fue la amoxicilina con 

un 35%. Concluyendo que la prevalencia puntuaal del uso de antibioticos en la farmacia 

Akemi es del 37.5%, valores que se consideran como referencia para estudios futuros. 

 

Palabra clave: Antibióticos, prevalencia, patrones de uso. 
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ABSTRACT 

 

 

The objective of this research was to determine the prevalence of the use of antibiotics in 

patients treated at the Akemi, El Porvenir, Trujillo pharmacy. April - June 2021. The 

research was descriptive, cross-sectional, quantitative and non-experimental design. The 

sample consisted of 200 patients between the ages of 18 to 70 years who attended the 

Akemi pharmacy, the technique used was the survey and the instrument a questionnaire. 

The results according to age were obtained that the age between 51 to 60 years represented 

27%, according to morbid antecedents 31.0% represents upper respiratory infections, the 

most used pharmaceutical form was tablets and / or capsules with 79.0% , the most 

consumed antibiotic was amoxicillin with 35%. Concluding that the punctual prevalence 

of the use of antibiotics in the Akemi pharmacy is 37.5%, values that are considered as a 

reference for future studies. 

 

Keyword: Antibiotics, prevalence, usage patterns.  
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INTRODUCCIÓN 

El primer antibiótico, salvarsan, se implementó en 1910 y en poco más de 100 años, 

los antibióticos han cambiado enormemente la medicina moderna y han ampliado la 

esperanza de vida media de los seres humanos en 23 años. El descubrimiento de la 

penicilina en 1928 inició la edad de oro del descubrimiento de antibióticos de 

productos naturales. La edad de oro alcanzó su punto máximo a mediados de la década 

de 1950. Desde entonces, el descubrimiento y desarrollo de antibióticos ha disminuido 

gradualmente y la evolución de la resistencia a los medicamentos de muchos patógenos 

humanos ha provocado la actual crisis de resistencia a los antimicrobianos(1). 

 

La resistencia a los antibióticos ha sido reconocida como una de las mayores 

preocupaciones de los departamentos de salud global, porque afecta a cualquier 

persona independientemente de su edad o ubicación geográfica. Aunque se trata de un 

fenómeno natural, el abuso de antibióticos en humanos y animales ha acelerado 

enormemente este proceso. De hecho, la resistencia a los antibióticos puede traer 

consecuencias indeseables, como estadías hospitalarias más prolongadas, mayores 

gastos médicos, una pesada carga para el sistema de salud pública e incluso un 

aumento de la mortalidad(2). 

 

Según un estudio publicado en The Lancet Infectius Diseases, hubo 41.345 casos en 

España en 2015, lo que resultó en 1.899 muertes. Italia ocupó el primer lugar en Europa 

con 201.584 casos, e Islandia terminó con Europa con una muerte. Este estudio se 

centró en cinco infecciones causadas por bacterias resistentes a los medicamentos. El 

estudio también señaló que el 75% de las infecciones son causadas por infecciones 
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relacionadas con la atención médica, y las infecciones pueden reducirse aumentando 

los esfuerzos de prevención(3). 

 

En un informe presentado por la OMS en Ginebra en el año 2018 donde se realizo un 

analisis global para ver la prevalencia de consumo de antibioticos se encontró 

diferencias significativas en las tasas de consumo entre países, que van desde 

aproximadamente 4 dosis diarias definidas (DDD) por día por cada 1000 residentes 

por día a más de 64 DDD por día. Las enormes diferencias en el uso de antibióticos en 

todo el mundo indican que algunos países pueden estar abusando de los antibióticos, 

mientras que otros países pueden no tener suficiente acceso a estos medicamentos que 

salvan vidas(4). 

 

Asi mismo, se encontró que la amoxicilina y la amoxicilina / ácido clavulánico son los 

antibióticos más utilizados en el mundo. La OMS recomienda estos medicamentos 

como tratamientos de primera o segunda línea para infecciones comunes y pertenecen 

a la categoría de "adquisición" de la lista estándar de medicamentos esenciales de la 

OMS. En 49 países, las categorías de acceso representan más del 50% del consumo de 

antibióticos. Y las infecciones resistentes a los medicamentos también pueden ser el 

resultado de la imposibilidad de obtener medicamentos antibacterianos. Muchos países 

de ingresos bajos y medianos tienen altas tasas de mortalidad por enfermedades 

infecciosas y bajas tasas de uso de antibióticos. La resistencia a los medicamentos se 

desarrolla cuando las personas no pueden pagar un tratamiento adecuado o solo tienen 

acceso a medicamentos de calidad inferior o falsificados(4). 
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En la actualidad, más de 700.000 personas en todo el mundo mueren cada año por 

enfermedades causadas por la resistencia bacteriana a los medicamentos (RAM). La 

Organización Mundial de la Salud (OMS) estima que si continúan las tendencias 

actuales, este problema puede causar 10 millones de muertes cada año para 2050, lo 

que hace que la RAM sea aún más dañina que la diabetes, la tuberculosis y el VIH / 

SIDA(3). 

 

Según los resultados de la encuesta de prevalencia puntual global (Global-PPS), la 

frecuencia de tratamiento de las infecciones relacionadas con la atención de la salud 

en América Latina es la más alta. Global-PPS realizó una encuesta en 303 hospitales 

en 53 países / regiones. Los resultados mostraron que en América Latina, casi el 12% 

de los adultos hospitalizados en los centros participantes recibieron al menos una 

infección relacionada con la atención médica. Tratamiento con antibióticos (promedio 

mundial: 8% , 4%), y este 3% de los pacientes recibió tratamiento por infección 

postoperatoria(5). 

 

América Latina es una de las regiones del planeta donde la resistencia a los 

antimicrobianos ha aumentado considerablemente. Por lo tanto, la propagación de 

genes de resistencia entre microorganismos y cepas resistentes a múltiples fármacos 

representa una preocupación pública. El entorno hospitalario, los viajes de portadores 

asintomáticos y las prácticas agrícolas constituyen un mecanismo potencial para 

propagar la resistencia a múltiples fármacos que portan genes de resistencia a la ß-

lactamasa y / o carbapenemasa de amplio espectro, lo que conduce a infecciones 

hospitalarias y comunitarias difíciles de transmitir fuera(6). 
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Existen datos sobre el uso de medicamentos antimicrobianos en países de ingresos 

altos, que tienen políticas de uso de medicamentos antimicrobianos más sólidas y 

tienen más recursos y más experiencia en el desarrollo de PROA. Por otro lado, a pesar 

de la falta de recursos humanos bien capacitados y las limitaciones económicas, PROA 

se ha implementado en países de ingresos bajos o medios, incluido Perú, en los últimos 

años. Sistema de salud. Por lo tanto, en Perú se ha adoptado un plan multisectorial 

(2019-2021) y el desarrollo de estándares técnicos PROA para tomar acciones para 

frenar la resistencia a los antimicrobianos. Sin embargo, en cuanto a la calidad y 

características de la prescripción de antibióticos, aún disponemos de información 

limitada, que no puede ser utilizada como referencia para optimizar los procedimientos 

de control antimicrobiano. Por ello, actualmente estamos realizando un estudio sobre 

la prevalencia específica del uso de antibióticos, que proporcionará información básica 

sobre el modelo de prescripción de antibióticos de un hospital terciario en Lima, 

Perú(7). 

 

Según un estudio realizado por la Administración General de Medicamentos, Insumos 

y Medicamentos (Digemid), el 43% de las personas que acuden a las farmacias limeñas 

toman sus propios medicamentos y el 57% lo hacen de manera inapropiada al comprar 

medicamentos recetados.  La automedicación suele darse en personas con 

enfermedades agudas, generalmente respiratorias, como bronquitis y faringitis, así 

como en personas con enfermedades estomacales y musculares, que han utilizado 

antibióticos y antiinflamatorios no esteroideos, que pueden producir consecuencias 

adversas y poner en peligro tu salud(8). 
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En resumen, tenemos que el consumo de medicamentos antibióticos presentes en el 

mercado farmaceútico contribuye a que la problación compre de forma 

insdiscriminada ciertos medicamentos que requieren receta medica la cual debe ser 

siempre bajo la supervision de un profesional de salud,  esto contriubuye a enmascarar 

enfermedades con un diagnóstico temprano y diferencial en pacientes implicados en 

los efectos no deseados.  

 

Por lo tanto es importante formularnos la siguietne interrogante: ¿Cuál sera la 

prevalencia del uso de  antibióticos  en pacientes atendidos en la farmacia Akemi, El 

Porvenir, Trujillo.  Abril – Junio 2021? 

 

OBJETIVOS GENERALES 

• Determinar la prevalencia del uso de  antibióticos  en pacientes atendidos en la 

farmacia Akemi, El Porvenir, Trujillo.  Abril – Junio 2021. 

 

OBJETIVOS ESPECIFICOS 

•   Identificar los patrones de uso de antibióticos  en pacientes atendidos en la farmacia 

Akemi, El Porvenir, Trujillo.  Abril – Junio 2021. 

•   Determinar la prevalencia puntual de antibióticos en pacientes atendidos en la 

farmacia Akemi, El Porvenir - Trujillo.  Abril – Junio 2021. 
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II. REVISIÓN DE LA LITERATURA 

JUSTIFICACIÒN 

En cuanto a mis antecedentes que se presentara a continuacion, les doy a conocer que 

no existen tesis iguales, es por eso que considere estudios de investigacion que se 

asemejan al titulo del informe de investigacion presentado, en donde se observa que la 

poblacion es la misma solo cambia el lugar de estudio. 

 

2.1. ANTECEDENTES 

 

Salazar K, et al.(10) en el año 2017 en su investigación titulada prevalencia de la 

automedicación con antibióticos en iglesias urbanas de la ciudad de cuenca en 

Venezuela, determinarón la prevalencia de la automedicación en adultos de 18 a 64 

años de edad usando una metodologia de tipo descriptivo, transversal en una muestra 

de 419 participantes, utilizando una encuesta para la recolección de los datos,  

encontrando los siguientes resultados: que la prevalencia de antibióticos fue de 49,4% 

y el género femenino con un 26,26% de mayor frecuencia de los cuales sus ingresos 

estaban menores a los 700 dolares. Concluyendo que la automedicacion de antibióticos 

en las parroquias es alta y se relaciona con investigaciones reportadas en paises en vias 

de desarrollo. 

 

Ledesma (11) en el año 2018 tuvo como objetivo determinar la prevalencia de uso de 

antibióticos en pobladores del Asentamiento Humano Victor Raul- Distrito de 

Huanchaco – Trujillo- La Libertad. Utilizando el metodo de estudio descriptivo, 

transversal, diseño no exprimental donde se útilizo una encuesta, teniendo una muestra 

de 250 pobladores, obteniendo como resultados que según patrones de morbilidad el 

43.6% presenta problemas de infeccion de vias respiratorias, el antibiotico mas 

utilizado es la amoxicilina con un 62% y que la forma farmacéutica mas utilizada 
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fuerón las tabletas con un 50.4%. Concluyendo que la prevalencia puntual de uso de 

antibioticos es de  52.8%. 

 

 

Monzon K.(12) en el año 2019 determino la prevalencia del uso de antibióticos en 

pobladores del sector Santa Verónica, distrito La Esperanza - Trujillo de enero a abril 

del 2019. Donde la metodologia usada en la investigación fue de nivel descriptivo, 

corte transversal, enfoque cuantitativo y diseño no experimental. Y la muestra estuvo 

conformada por 250 pobladores entre hombres y mujeres mayores de 18 años a quienes 

se les aplico un cuestionario. Teniendo como resultados que los antecedentes mórbidos 

en lo que más se utiliza antibióticos es en las infecciones de vías respiratorias con un 

42%, siendo las tabletas y capsulas la forma farmacéutica más utilizada con un 66%, 

en donde la amoxicilina es el medicamento más consumido con un 43.6%. 

Concluyendo que la prevalencia puntual del uso de antibióticos en pobladores en 

estudio es 65.2%. 

 

Flores I.(13) en el año 2018, en su investigacion determinó la prevalencia del uso de 

antibióticos en pobladores del puerto Salaverry, distrito de Trujillo, durante el periodo 

de julio a octubre del 2018. La metodologia que utilizo fue de tipo descriptivo, de corte 

transversal, nivel cuantitativo y diseño no experimental. Y la muestra estuvo 

conformada por 260 pobladores mayores de 18 años a quienes se les aplico una 

encuesta. Los resultados que obtuvo fueron los siguientes el 42.7 % fuerón hombres y 

el 57.3 % mujeres. Según los patrones de uso el 50.4% consumió antibióticos cuando 

tenia infecciones respiratorias; la forma farmacéutica mas usada fuerón las tabletas y 
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cápsulas con un 68.8 %; el antibiótico de mayor consumo por la población fue la 

amoxicilina con un 52.3 %. Concluyendo que la prevalencia puntual de antibioticos 

fue de 54.2 %. 

 

 

Cruz R.(14) en el año 2018 en su investigación determinó la prevalencia del uso de 

antibióticos en pobladores del Sector Vista Alegre del distrito de Víctor Larco Herrera, 

durante el período de Julio a Octubre del 2018. La metodologia usada fue de tipo 

descriptivo, corte transversal, cuantitativo y no experimental. La muestra estuvo 

conformada por 200 pobladores, entre 18 a 60 años de edad, a quienes se les aplico 

una encuesta.  Se obtuvo que el 58% de la población consumen antibióticos por 

infecciones respiratorias, el 18% por presentar infecciones gastrointestinales y el 24% 

por presentar infecciones urinarias; según la forma farmacéutica de mas uso fue las 

tabletas con 65%, siendo la Amoxicilina el antibiótico más empleado en las 

infecciones respiratorias, con un 65%. Concluye que la prevalencia puntual del uso de 

antibioticos es del 45%. 

 

Saavedra(15) en el año 2018  en su investigación del 2018 tuvo como objetivo 

determinar la prevalencia del uso de antibióticos en pobladores del sector Manuel 

Arévalo, distrito de La Esperanza, Trujillo. La metodologia utilizada fue de tipo 

descriptivo de corte transversal de nivel cuantitativo de diseño no experimental, 

teniendo una muestra de 250 pacientes mayores de 18 años de edad, la técnica utilizada 

fue la encuesta, de los cuales se obtuvo los resultados siguientes: según patrones de 

uso el 48% refiere usar antibioticos por infecciones respiratorias, mientras que el 26% 
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por infecciones gastrointestinales y el 26% por infecciones urinarias, siendo asi la 

forma farmaceutica de tabletas las mas prevalente con un 70%, y el antibiotico mas 

utilizado fue la amoxicilina con un 86%. Siendo asi la prevalencia de vida de 66% y 

la prevalencia puntual de antibióticos de un 34%. 

 

Gutierrez(16) en el año 2018 en su investigacón determinó la prevalencia del uso de 

antibióticos de un asentamiento humano de Alto Trujillo, sector IIA del distrito El 

Porvenir, Trujillo. La metodologia utilizada fue de tipo descriptivo, cuantitativo, 

transversal y de diseño no experimental, donde la muestra fue de 310 personas 

encuestadas obteniedno los resultados siguientes; según el patron de uso reportado fue 

las infecciones odontologicas e infeccion respiratoria ambas con un 29,8% y la forma 

farmaceutica mas utilizada fuerón las tabletas con un 68,5% y el antibiotico mas usado 

fue la amoxicilina on un 58,8% concluyendo que la prevalencia puntual fue periodo y 

la puntual  fuerón de 45% y 80% respectivamente. 

 

Flores (13) en el año 2018 en su estudio de investigación tuvo por objetivo determinar 

la prevalencia del uso de antibióticos en pobladores del Puerto de Salaverry, Trujillo. 

Este estudio fue de tipo descriptivo de corte tranversal,  de nivel cuantitativo y de 

diseño no experimental. Su muestra fue de 260 personas mayores de 18 años a los 

cuales se les aplico un cuestionario para la recolección de los datos. Obteniendo los 

resultados siguientes; siendo 42,7 % varones y un 57,3% para mujeres, en cuanto a los 

patrones de uso el 50,4% de la muestra consume antibióticos para tratar infecciones 

respiratorias, y asi la forma farmaceutica mas prevalente fue tabletas y cápsulas con 

un 68,8%, y el antibiotico de mayor consumo es la amoxicilina con un 52,3%. 
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Concluyendo que la prevalencia del uso de antibióticos es  del 86,2% mientras que su 

prevalencia puntual fue de 54,2%. 

 

 

2. 2. BASES TEÓRICAS DE LA INVESTIGACIÓN 

Prevalencia 

Es una herramienta para las estadísticas de salud, se utiliza habitualmente para medir 

la proporción de una población concreta que padece o presenta una determinada 

patología o evento en un momento determinado, y es también un indicador de 

referencia para que los profesionales realicen futuras investigaciones(17). 

 

Prevalencia puntual 

Es una medición en un momento específico y obtenemos el porcentaje de atributos o 

condiciones específicas en un período de tiempo específico. Si bien la prevalencia 

durante el período se refiere a la prevalencia que existe en un intervalo de tiempo dado 

con relación a la medición, el resultado obtenido es el número de personas que 

presentan patología en algún momento del espacio(18). 

Medicamento 

Independientemente de la sustancia o la composición de los ingredientes, tiene la 

calidad de métodos de obtención y prevención de enfermedades individuales, y puede 

administrarse en el cuerpo humano con el propósito de restaurar, modificar o 

reorganizar las funciones fisiológicas de la farmacología, inmunidad o metabolismo. 

o establecer un diagnóstico médico(19). 
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Uso racional de medicamentos 

Según la definición de la OMS, los pacientes deben recibir el tratamiento 

farmacológico correcto de acuerdo con sus condiciones patológicas, dosis adecuadas 

y tiempo suficiente, y tratar siempre a los pacientes y a la sociedad al menor costo(20). 

 

Medicamentos antibióticos 

Son sustancias orgánicas o sintéticas que previenen el crecimiento de bacterias. 

Además, debido a sus funciones defensivas, juegan un papel en la transducción de 

señales y homeostasis de la comunidad bacteriana y pueden cambiar el crecimiento 

bacteriano, virulencia, esporulación, migración, mutagénesis, respuesta al estrés, 

estimulación de fagos, transformación y transferencia de genes. , reorganización o 

aprendizaje de biopelículas(21). 

 

Por otro lado, Los antibióticos son un grupo de fármacos muy utilizados en el ámbito 

hospitalario, tienen un coste elevado y se utilizan para prevenir y tratar infecciones 

bacterianas. Solo se prescribe una receta en el caso de infecciones bacterianas, y se 

puede usar más de un medicamento para tratar ciertas infecciones grave y las bacterias 

desarrollarán mecanismos para desarrollar resistencia a los antibióticos, reduciendo así 

su efectividad(22). 

 

Clasificación de un medicamentos antibiótico 

La interacción entre bacterias y antibióticos hace que los antibióticos se dividan en las 

siguientes categorías:  
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• Bactericidas: Su efecto es fatal y puede hacer lisis en las bacterias.  

• Bacteriostático: Se refiere a la concentración alcanzada en el suero o tejidos, 

que puede impedir la reproducción y reproducción de bacterias, pero su efecto 

no dañará las células. Bajo ciertas circunstancias una vez que se retiran los 

antibióticos, los microorganismos pueden reproducirse(23). 

Consumo de medicamentos 

Se define como un fenómeno complejo y multifactorial que involucra a los 

medicamentos como tecnología de la salud. El sistema médico será responsable de 

brindar un suministro adecuado de medicamentos y respuestas de comportamiento del 

consumidor debido a las interacciones con los prescriptores y dispensadores. La base 

de sus actitudes, conocimientos y prácticas(24). 

Patrones de uso de medicamentos 

En primer lugar, debemos determinar 5 puntos, el primero  determinará edad, sexo, 

nivel educativo, clase socioeconómica y clase cultural. En segundo lugar, 

determinaremos la forma de medicamento, dosis, frecuencia de administración, tiempo 

de tratamiento, indicaciones, consecuencias del consumo y fuente de adquisición. 

Seguidos de creencias, actitudes, hábitos, estos determinan los motivos de las personas 

que recomiendan el tratamiento, personas distintas a los médicos, satisfacción con la 

prescripción, información y cumplimiento, en cuarto lugar los prescriptores, 

considerar conocimientos, profesionalismo, nivel de atención y hábitos de prescripción 

y dispensación. En quinto lugar, tenemos el sistema de salud, que brindará la calidad 

del listado de medicamentos esenciales que brinda(25). 

Automedicación 

Según la Organización Mundial de la Salud, la automedicación es una parte integral 
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del autocuidado. Se denomina "tratar los signos y síntomas de las propias 

enfermedades de las personas y siempre ha sido la forma más común de mantener la 

salud". También se refiere al "cuidado de un individuo por su propia salud y bienestar, 

incluido el bienestar de su familia y otras personas que no están dentro de este 

ámbito"(26).  

Esto es parte del cuidado que la persona realiza por sí misma, lo que significa que 

cualquier medicamento puede tomarse sin receta previa. También es posible realizar 

esta operación a través del cuidado personal, utilizando medicinas naturales o hierbas 

con propiedades medicinales o cualquier otro tipo de medidas de tratamiento para 

calmar los síntomas o curar determinadas enfermedades o afecciones.  

 

Resistencia bacteriana 

Según la Organización Mundial de la Salud, cuando las bacterias evolucionan y se 

vuelven resistentes a los antibióticos utilizados para tratar infecciones, aparecerá 

resistencia a los antibióticos. Este fenómeno se debe a Consumo excesivo de 

antibióticos y su abuso. Desde la perspectiva de la salud pública mundial, esta 

resistencia plantea un problema y el abuso o abuso de antibióticos ha agravado el 

problema(27).  

 

Uso incorrecto de los antibióticos 

El uso incorrecto de antibióticos puede deberse a indicaciones incorrectas, 

prescripciones deficientes y abuso de prescripciones. Las indicaciones adversas con 

respecto a los antibióticos pueden provocar el fracaso del tratamiento, el desarrollo y 

el aumento de la resistencia bacteriana o enmascarar el curso de la infección(28). 
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Adherencia al tratamiento 

La OPS define lo define como el cumplimiento de tomar el medicamento de acuerdo 

a su dosificación de la prescripcion, y el tiempo que durará el tratamiento(29). 

 

III. HIPÒTESIS 

Implìcita 
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IV. METODOLOGÍA 

 

4.1. Diseño de la investigación. 

La presente investigación sera de tipo descriptiva de corte transversal, que 

determinará la prevalencia del uso de antibióticos en paciente que son atendidos 

en la farmacia Akemi.  Asi mismo, será de tipo descriptivo, nivel cuantitativo, 

porque se buscó identificar las caracteristicas y rasgos de los pacientes en estudio. 

Tipo de investigacion es no experimental. 

4.2. Población y muestra 

Estuvo constituida por todos los pacientes que se atienden en la farmacia, la cual 

se encuentra ubicada en la calle Cápac Yupanqui # 689, Río seco, El Porvenir 

donde la población estuvo conformada por un total de 9,600 pacientes, durante el 

periodo de Abril – Junio 2021, según datos del establecimiento brindado por el 

quimico farmaceutico. 

Muestra 

Para el cálculo correspondiente se utilzará la formula de Duffau(30) modificada. 

 

𝑛 =  
𝑍2𝑥 𝑃 𝑥 𝑞 𝑥 𝑁

𝑑2 (𝑁 − 1) +  𝑍2𝑥 𝑃 𝑥 𝑄
 

 

Donde:  
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n = tamaño de la muestra 

Z = Es el valor de la desviacion normal, igual a 1.96 para medir un nivel de 

significancia del 5%. 

P = Prevalencia de las caracteristicas en la población, para este caso será del 65.2% 

según Monzon K.(12) del año 2019, valor que es considerado como referencia en 

el estudio. 

Q = 100 – P 

d = Precisión de error 5% 

N = Poblacion total 

𝑛 =  
(1.96)2𝑥 (0.65) 𝑥 (0.35) 𝑥 (9600)

(0.05)2 (9600 − 1) +  (1.96)2𝑥(0.65) 𝑥 (0.35)
 

    

  n = 336 pacientes. 

 

Cirterios de inclusión 

• Pacientes que esten dispuestos a participar en este estudio. 

• Pacientes que se encuentren entre las edades de 18 a 70 años. 

 

Criterios de exclusión 

• Pacientes menos de 18 años de edad y pacientes mas de 70 años de edad. 

• Pacientes que no esten dispuestos a ayudar en la investigación. 

• Pacientes con enfermedades mentales. 

• Pacientes con patologias terminal. 
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4.3. Definición y operacionalización de las variables y los indicadores 

VARIABLE 
DIMENSIONES 

DEFINICIÓN 

CONCEPTUAL 

DEFINICION 

OPERACIONAL 
INDICADORES 

ESCALA DE 

MEDICION 

Prevalencia 

del Uso de 

antibióticos  

 

Patrones de uso 

Antecedentes 

de morbilidad, 

situacion 

morbida 

actualmente el 

cual lo motivo 

a su uso de 

antibióticos . 

 

Forma 

farmaceutica, 

tabletas. 

 

Medicamento, 

antihipertensivo 

de mayor 

consumo por la 

poblacion en 

estudio. 

Encuesta 

aplicada 

Porcentaje de 

frecuencia de 

casos.  

Cuantitativo 

de razón 

Prevalencia puntual 

Proporción de 

individuos que 

presentan  

caracteristicas 

en común en un 

tiempo 

especifico real. 

Se determina en 

cuanto al  N° de 

encuestados que 

consumen 

antibióticos 

actualmente  

entre el total de 

la muestra 

seleccionada.  

Frecuencia 

procentual 

Cuantitativo 

de razón 

4.4. Técnicas e instrumentos 

Para la obtención de datos de esta investigación se utilizó la técnica de la encuesta, y 

el instrumento fue el cuestionario el cual midio la prevalencia de uso de antibióticos  

de los pacientes que se atendierón en el establecimiento farmacéutico antes 

mencionado. En cuanto al instrumento se realizo por medio de un formulario en google 

drive, la cual durante su compra en la farmacia Akemi se le brindara informacion sobre 

el cuestionario, de este modo se le preguntara si cuenta con tiempo disponible para la 

realizacion de las preguntas en persona, siguiendo los protocolos de seguridad debido 
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a la pandemia por la que estamos pasando; si no contara con el tiempo disponible para 

la realizacion del cuestionario en persona se le pedira su numero telefonico para que 

puedan responderla por medio de un enlace, que me permitira evaluar sus respuestas 

y asi evitaremos una mayor propagacion del contagio del covid-19. 

 

Instrumento: 

Se utilizo  el instrumento de Monzon K.(12) que fue validado por el juicio de expertos, 

asi mismo, estará dividido de la siguiente manera:  

a) Datos generales: se considero la edad, genero, grado de instrucción y su nivel de 

ingresos. 

b) Antecedentes mórbidos: estuvo conformada por los problemas de salud que los 

pacientes refierán haber tenido en el ultimo año, lugar donde acudio para su 

problema de salud. 

c) Uso de medicamentos: uso de medicamentos, formas farmacéuticas, tiempo por 

el que tomo este medicamento, dosis, frecuencia, asi como tambien se indica el 

lugar donde adquiere estos medicamentos y finalmente si sabe de alguna reacción 

adversa por el uso de ese medicamento. 

 

4.5. Plan de analisis (31) 

Los datos obtenidos se registró en el programa informatico Microsoft Office Excel 

2019 en el cual se ralizo tablas  de distribución absolutas y relativas porcentuales donde 

se visualizo la prevalencia del uso de antibióticos  en pacientes que se atienden en la 

farmacia antes mencionada. 
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Fórmula de prevalencia puntual 

Donde la proporción de individuos presentan la caracteristica en común se da en un 

tiempo especifico. 

𝑃𝑟𝑒𝑣𝑎𝑙𝑒𝑛𝑐𝑖𝑎 𝑝𝑢𝑛𝑡𝑢𝑎𝑙 =  
𝑁° 𝑑𝑒 𝑝𝑎𝑐𝑖𝑒𝑛𝑡𝑒𝑠 𝑞𝑢𝑒 𝑐𝑜𝑛𝑠𝑢𝑚𝑒𝑛 𝑎𝑛𝑡𝑖𝑏𝑖ó𝑡𝑖𝑐𝑜𝑠 𝑎𝑐𝑡𝑢𝑎𝑙𝑚𝑒𝑛𝑡𝑒

𝑁 ° 𝑑𝑒 𝑝𝑎𝑐𝑖𝑒𝑛𝑡𝑒𝑠 𝑑𝑒 𝑙𝑎 𝑚𝑢𝑒𝑠𝑡𝑟𝑎
 𝑥 100 
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4.6. Matriz de consistencia 

Título de la  

investigación 

 

Formulación 

del 

Problema 

Objetivos Hipótesis 

Tipo de 

investigación y 

diseño 

 

Variables 

Definición 

operacional 

 

Indicadores 

y 

escala de 

medición 

 

Plan de 

análisis 

 

Prevalencia del 

uso de  

antibióticos  en 

pacientes 

atendidos en la 

farmacia Akemi, 

El Porvenir, 

Trujillo.  Abril – 

Junio 2021 

¿Cuál sera la 

prevalencia 

del uso de  

antibióticos  en 

pacientes 

atendidos en la 

farmacia 

Akemi, El 

Porvenir, 

Trujillo.  Abril 

– Junio 2021? 

Objetivo General 

• Determinar la 

prevalencia del uso de 

antibióticos  en pacientes 

atendidos en la farmacia 

Akemi, El Porvenir, 

Trujillo.  Abril – Junio 

2021 

 

 

Objetivo de la 

investigación 

 

• Identificar los factores 

sociodemograficos 

relacionados al consumo 

de antibióticos  en 

pacientes atendidos en la 

farmacia Akemi, El 

Porvenir, Trujillo.  Abril – 

Junio 2021. 

 

• Identificar los patrones 

del uso de antibióticos  en 

pacientes atendidos en la 

farmacia Akemi, El 

Porvenir, Trujillo.  Abril – 

Junio 2021. 

Implicita 

El trabajo de 

investigación es 

de tipo no 

experimental, 

enfoque 

cuantitativo y 

corte tranversal 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Prevalencia del 

uso de 

antibióticos  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Encuesta 

aplicada 

 

 

 

 

 

 

Se determino a 

travez de la 

relación del N° 

de encuestados 

que consumen 

antibióticos  

actualmente  

entre el total de 

la muestra. 

Porcentaje de 

frecuencia de 

casos.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Frecuencia 

procentual

  

Tablas de 

frecuencia 

porcentual 

de acuerdo 

al tipo de 

variables 

que se 

tomara en 

cuenta en el 

estudio, 

sera 

llevado al 

programa 

informatico 

de 

Microsoft 

Office 

Excel 

2019. 
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4.7. Principios éticos 

Para la investigación se utilizó el código de ética la Universidad Los Angeles 

Chimbote versión 004(32) donde se tuvo en cuenta lo siguiente: 

Protección de las personas: Las personas que son participes de nuestra investigación 

no podrán ser expuestas al público. Considerando su dignidad humana, su identidad, 

diversidad, confidencialidad y la privacidad. Libre participación y derecho a estar 

informado: Los involucrados en la investigación deben estar bien informados sobre la 

investigación y sobre los que se hará en cada momento de la investigación y que 

finalmente deberán ser compartidos estos datos con ellos mismo. Beneficencia no 

maleficencia: Se tendrá en cuenta evitar hacer daño, disminuir los posibles efectos 

adversos y se tendrá que maximizar los beneficios de la investigación. Justicia: El 

investigador deberá de contemplar los sesgos durante la investigación para obtener los 

datos necesarios y fidedignos y no dar lugar a prácticas injustas para el desarrollo de 

las actividades que se puedan desarrollar durante la investigación.  Buenas prácticas 

de los investigadores: El investigador será consiente de su responsabilidad frente la 

sociedad. Las cuales no deberán ser delegadas a otras personas. Tambien se deberá de 

guardar la debida confidencialidad sobre los datos de las personas involucradas en la 

investigación. 
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V. RESULTADOS 

5.1 Resultados 

 

Tabla 1 Frecuencia porcentual según antecedentes mórbidos en relación al uso de 

antibióticos en pacientes atendidos en la farmacia Akemi, El Porvenir, Trujillo.  Abril 

– Junio 2021 

 

Antecedentes mórbidos Número (n) Porcentaje (%) 

Infección de vías respiratoria altas 62 31.00 

Resfrió común 49 24.50 

COVID -19 36 18.00 

Hipertensión arterial 18 9.00 

Diabetes Mellitus tipo 2 15 7.50 

Dolor articular 6 3.00 

Herida abierta 4 2.00 

Otros 10 5.00 

TOTAL 200 100.00 
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Tabla 2 Frecuencia porcentual de acuerdo a la forma farmacéutica que utilizarón 

antibióticos los pacientes atendidos en la farmacia Akemi, El Porvenir, Trujillo.  Abril 

– Junio 2021.  

 

Forma farmacéutica Número (n) Porcentaje (%) 

Tabletas, capsulas. 59 79% 

Inyectable. 14 19% 

Jarabes, suspensión 1 1% 

Gotas oftálmicas, óticas o nasales 1 1% 

TOTAL 75 100% 
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Tabla 3 Frecuencia porcentual de los antibióticos en mayor uso por los pacientes 

atendidos en la farmacia Akemi, El Porvenir, Trujillo.  Abril – Junio 2021 

 

Uso de medicamentos Número (n) Porcentaje (%) 

Amoxicilina 26 35% 

Azitromicina 18 25% 

Penicilina 12 17% 

Ceftriaxona 3 4% 

Eritromicina 2 3% 

Otros 14 19% 

TOTAL 75 100% 

 

 

Tabla 4 Prevalencia puntual del uso de antibióticos en los pacientes atendidos en la 

farmacia Akemi, El Porvenir, Trujillo.  Abril – Junio 2021 

Uso de Medicamentos 

SI NO TOTAL 

N % N % n % 

Prevalencia Puntual 75 37.5% 125 62.5% 200 100% 
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5.2 Analisis de resultados 

En la  tabla 1 observamos que según la distribución de antecedentes morbidos de los 

pacientes que se atienden en la farmacia Akemi en El Porvenir entre los meses de Abril 

a Junio del 2021, la morbilidad que representa el mayor porcentaje es la infeccion de 

vias respiratorias altas con un 31,0% del total seguido del refrio común con un 24,5% 

, datos que han sido comparados con el estudio de Monzon K.(12) en el año 2019 quien 

determino que según la morbilidad existente el 42% de los encuestados en su 

investigacion sufria de algun problema de las vias respiratorias, porque presentan un 

alto porcentaje de consumo de antibiòticos, de igual forma Flores I.(13) en el año 2018 

se encontro que según la morbilidad de sus encuestados  el 50.4% acudio por 

problemas de vias respiratorias. Por otro lado, Cruz R.(14) en el año 2018 sostiene que 

en su estudio el 58% de la población consumen antibióticos por infecciones 

respiratorias. 

 

En la tabla 2 se muestra la distribución porcentual de la forma farmacéutica que 

utilizarón los pacientes atendidos en la farmacia Akemi, El Porvenir, Trujillo.  Abril – 

Julio 2021, donde las tabletas y/o cápsulas representan un 79% y un 19% los 

inyectables, lo que se deduce que la poblacion prefiere la admisnitración via oral de 

los medicamentos antibióticos, asi mismo, Saavedra(15) en el año 2018  en su 

investigación del 2018 determino la prevalencia del uso de antibióticos en pobladores 

del sector Manuel Arévalo que según la forma farmaceutica las tabletas y/o capsulas 

repreentaron un 70%  de consumo su poblacion de estudio. Incluso Gutierrez(16) en el 

año 2018 tambien refiere que según la forma farmaceutica el 68,5% compro de este 

tipo de presentación. 
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En la tabla 3 sobre distribución porcentual de los antibióticos de mayor uso por los 

pacientes atendidos en la farmacia Akemi, El Porvenir, Trujillo.  Abril – Junio 2021, 

se encontro que la Amoxicilina con el 35% es el principal medicamento que tiene una 

mayor consumo a diferencia del resto de antibioticos que se venden en este 

establecimiento, seguido de un macrolido como la Azitromicina con un 25% lo que 

daria a entender este valor es que por causas que actualmente venimos viviendo como 

es el COVID – 19. Flores (13) en el año 2018 sostiene que el antibiotico de mayor 

consumo es la amoxicilina con un 52,3%.  Por otro lado, Ledesma (11) en el año 2018 

menciona que el antibiotico mas utilizado es la amoxicilina con un 62%. Monzon K.(12) 

en el año 2019 de igual manera determino que la amoxicilina es el medicamento más 

consumido con un 43.6%. 

 

En la tabla 4 se aprecia la prevalencia puntual del uso de antibióticos en los pacientes 

atendidos en la farmacia Akemi, El Porvenir, Trujillo.  Abril – Junio 2021, donde el 

38% de los encuestados en la farmacia afirmarón consumir antibioticos durante el 

periodo de estudio, datos que son similares a los encontrados por Ledesma (11) en el 

año 2018 concluye que la prevalencia puntual de uso de antibioticos es de  52.8%, 

Monzon K.(12) en el año 2019 encontro que la prevalencia es del 65.2%, Flores I.(13) en 

el año 2018 de igual modo determino la prevalencia puntual de antibioticos fue de 54.2 

%, Cruz R.(14) en el año 2018 concluye que la prevalencia puntual del uso de 

antibioticos es del 45%. Datos que respaldan la investigación realizada en el presente 

estudio. 
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VI. CONCLUSIONES 

 

• Según los patrones de uso los antibióticos consumidos por los pacientes 

atendidos en la farmacia Akemi del distrito El Porvenir fueron un 31.0% para 

tratar infeccion de vias respiratorias altas; según la forma farmaceutica el 79%  

consume tabletas y/o cápsulas y el antibiótico de mayor consumo es la 

amoxicilina con un 35.0%. 

• La prevalencia puntual del uso de antibióticos en pacientes atendidos en la 

farmacia Akemi del distrito El Porvenir es del 37.50 %. 

 

Aspectos complementarios 

• Se deberia de realizar charlas sobre el uso adecuado de medicamentos de 

antibióticos y evitar de esta manera los problemas relacionados a 

medicamentos, la resistencia bacteriana, problemas de automedicacion, etc. 

• Entregar información complementaria por ejemplo folletos sobre peligros de 

la automedicación, y el uso irracional de los antibióticos. 
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Anexo 2: Instrumentos de recolección de datos 

CUESTIONARIO QUE MIDE LA PREVALENCIA DEL USO DE ANTIBIÓTICOS 

 

TITULO: PREVALENCIA DEL USO DE  ANTIBIÓTICOS  EN PACIENTES ATENDIDOS 

EN LA FARMACIA AKEMI  EL PORVENIR - TRUJILLO.  ABRIL – JUNIO 2021  

 

Trujillo…………. de ………2021 

 

Instrucciones: Estimado Señor (a), a continuación, se presentan una lista de preguntas que 

deben ser respondidas con toda sinceridad. marque con una “X” la que considere correcta. Se 

agradece anticipadamente su participación. 

 

I. DATOS GENERALES 

1. Edad: _____ años       2. Sexo:    F (  )    o    M (  ) 

3. Grado de instrucción. Completa (  )    Incompleta (  ) 

 a) Analfabeta ___  b) Primaria ____  c)  Secundaria____  d) Superior___ 

4. ¿Cuánto dinero gasta Usted. Mensualmente en medicamentos para la infección? 

a) Menos del sueldo minimo  (  )     b)  1 y 2 sueldos minimos  (  )   

c) Mayor de 2 sueldos minimos (  )      d) Mayor de 3 sueldos minimos (  )   

  

II. ANTECEDENTES MÓRBIDOS 

5. ¿Qué problema de salud o malestar ha tenido usted en el ultimo año?  

_______________________ 

 

6. ¿Dónde acudio para atender su problema de salud? 

a) Hospital del MINSA (    ) 

b) Hospital del EsSalud (    ) 

b) Consultorio privado   (    ) 

d) Farmacia y boticas (    ) 

e) Profesional naturista 

f) Curandero 

g) Otros ______ (   ) 

 

III. USO DE MEDICAMENTOS:  

7. ¿Utiliza medicamentos actualmente?  

Si  (    )  No (    )  

 

8. ¿Ha utilizados medicamentos? 
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Si  (    )  No (    )  

11. Según los medicamentos que el paciente informa considerar: FF 

1. Tabletas, grageas, cápsulas. 

2. Jarabes, suspension, gotas V.O. 

3. Cremas, lociones, unguentos. 

4. Supositorios, óvulos 

5. Gotas oftalmicas o nasales 

6. Inyectables. 

7. Inhalador 

8. Talcos, Jabones. 

9. Enjuagues bucales, spray 

 

12. Usted adquiere estos medicamentos por: 

a) Prescripcion medica (  ) 

b) Recomendaciones delQuimico 

Farmacéutico  (   ) 

c) Otro profesional de salud  (   ) 

d) Le recomendo un vecino o conocido  (   ) 

e) Le recomendo un familiar  (   ) 

f) Sé que sirven, y ya lo habia consumido 

antes.  (   ) 

g) Un cuaranderos o brujo.  (   ) 

h) Lo vi o escuche en propagandas.  (   ) 

i) Otros: ______ 

13. ¿Toma otros medicamentos?¿Cuáles? 

________________________________________ 

14. ¿Refiere alguna consecuencia del uso o reacciones adversas? 

_________________________________________ 

16. Donde acude a comprar sus medicamentos: 

a) Hospital – Posta del MINSA 

b) Hospital EsSalud 

c) Consultorio Privado, indique 

_________ 

d) Farmacia 

e) Profesional naturista 

f) Curandero 

g) Bodegas 

h) Otros: _________ 

Nombre del medicamentos1: _____________ 

Marque según el punto 11. 

1(  ) 2(  ) 3(  ) 4(  ) 5(  )  6(  ) 7(  ) 8(  ) 9(  )  

G ( )   M (  ) 

Dosi: _______________ 

Nombre del medicamentos2: _____________ 

Marque según el punto 11. 

1(  ) 2(  ) 3(  ) 4(  ) 5(  )  6(  ) 7(  ) 8(  ) 9(  )  

G ( )   M (  ) 

Dosi: _______________ 

 

 ¿Por cuantos dias tomó el medicamento? 

 _________dias 

Frecuencia: c/ 24 h  (  )      c/ 12 h  (  )     

  c/ 8 h  (  )       c/ 6 h  (  )        Otras  (  ) 

¿Por cuantos dias tomó el medicamento? 

 _________dias 

Frecuencia: c/ 24 h  (  )      c/ 12 h  (  )     

  c/ 8 h  (  )       c/ 6 h  (  )        Otras  (  ) 

via de administración: ___________         via de administración: ___________ 
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Anexo 3: Evidencia fotográfica 
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