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Resumen 

 

El objetivo de la investigación fue determinar el nivel de conocimiento sobre el uso de 

antibióticos en los pobladores atendidos en una botica del pueblo joven Florida Baja, en 

agosto de 2025. Se trató de un estudio descriptivo, de diseño transversal y enfoque 

cuantitativo, sin intervención experimental. La información se recopiló mediante una 

encuesta elaborada en Google Forms, compuesta por 17 preguntas, aplicada a 138 personas 

mayores de edad de ambos sexos. Los resultados mostraron que los grupos etarios 

predominantes fueron de 18 a 35 años y de 36 a 60 años, cada uno con 69 participantes. En 

cuanto al sexo, el 58.7% correspondió a varones (81 individuos), mientras que en el nivel 

educativo predominó la instrucción superior con un 52.2%. La afección más común fue la 

infección respiratoria con un 36.6%, seguida de otras patologías en menor proporción. La 

presentación farmacéutica más empleada fueron las tabletas y/o cápsulas con 72%, siendo la 

amoxicilina el antibiótico más consumido con 25.8%. Respecto a la obtención del 

medicamento, la mayoría señaló haberlo adquirido por recomendación de otros profesionales 

de la salud (93.5%). Se concluye que la prevalencia puntual en el uso de antibióticos alcanzó 

el 67.4%, dato relevante que puede servir como referencia para futuras investigaciones y 

como base para diseñar estrategias orientadas a fomentar un uso más racional de estos 

fármacos. 

 

Palabras Clave: antibióticos, amoxicilina, prevalencia 
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Abstract 

 

The objective of the research was to determine the level of knowledge about antibiotic use 

among residents treated at a pharmacy in the Florida Baja neighborhood of Pueblo Joven in 

August 2025. This was a descriptive study with a cross-sectional design and quantitative 

approach, with no experimental intervention. Information was collected through a Google 

Forms survey consisting of 17 questions, administered to 138 adults of both sexes. The 

results showed that the predominant age groups were 18 to 35 years and 36 to 60 years, each 

with 69 participants. Regarding sex, 58.7% were men (81 individuals), while higher 

education predominated at 52.2%. The most common condition was respiratory infection at 

36.6%, followed by other pathologies in lesser proportions. The most commonly used 

pharmaceutical form was tablets and/or capsules (72%), with amoxicillin being the most 

commonly used antibiotic (25.8%). Regarding where the medication was obtained, the 

majority reported having purchased it on the recommendation of other healthcare 

professionals (93.5%). It is concluded that the point prevalence of antibiotic use reached 

67.4%, a relevant figure that can serve as a reference for future research and as a basis for 

designing strategies aimed at promoting more rational use of these drugs. 

 

Keywords: antibiotics, amoxicillin, prevalence 
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I. Planteamiento del problema 

 

Hoy en día, la OMS (Organización Mundial de la Salud) informa actualmente sobre la 

problemática del autotratamiento a nivel mundial, dentro de los cuales se da por mala 

prescripción o dispensación del medicamento, en el cual observamos que un 50% no consume 

sus medicamentos correctamente y es por ello que se realiza esta mala práctica de autoconsumo. 

Principalmente este problema se desarrolla a nivel general, abarcando cualquier tipo de raza, 

circulo social, la edad, sexo, condiciones socioeconómicas y socioculturales, en el cual la más 

resaltante trata sobre la condición socioeconómica de las personas que tratan de tener acceso al 

servicio de salud o la facilidad de adquirir un fármaco para poder mejorar su nivel de calidad de 

vida (1). 

 

La automedicación y la prescripción por cuenta propia son conductas asumidas por los 

pacientes; la primera se considera parte del autocuidado e implica el uso de fármacos de libre 

adquisición, mientras que la segunda constituye una infracción a la normativa sanitaria, ya que 

involucra medicamentos que requieren receta médica. Muchos de los problemas comúnmente 

atribuidos a la automedicación en realidad corresponden a la prescripción no autorizada (2). 

 

En el 2019, Mediante un estudio en España según las cifras registradas en el Sistema Nacional 

de Salud informa que alrededor de un 15.3% de la población realiza la incorrecta práctica del 

autotratamiento, donde el factor principal es el consumo de estos medicamentos sin receta 

médica ni supervisión de un profesional de la salud (3). 

 

Los antibióticos constituyen una herramienta terapéutica fundamental; sin embargo, su uso 

excesivo y la práctica de la automedicación han generado un consumo indebido, especialmente 

para tratar afecciones como la diarrea, el resfriado o la tos. El empleo frecuente de estos 

fármacos, junto con la administración de dosis por debajo de las recomendadas, favorece el 
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desarrollo de resistencia bacteriana. En algunos casos, los pacientes adquieren cantidades 

menores a las necesarias debido a limitaciones económicas o por desconocer la importancia de 

completar el tratamiento. Asimismo, muchas personas interrumpen el uso del antibiótico al notar 

mejoría en los síntomas, mientras que otras incrementan la dosis por iniciativa propia, creyendo 

erróneamente que así lograrán una recuperación más rápida (4). 

 

Los antibióticos son fármacos que implican ciertos riesgos cuando se emplean de manera 

excesiva, siendo este un factor clave para comprender cómo se generan complicaciones 

asociadas al uso incorrecto de medicamentos. Esta situación pone de manifiesto la importancia 

de promover la educación del paciente, considerando que gran parte de estos medicamentos no 

son bien comprendidos por la población en general (5). 

 

La resistencia a los medicamentos antimicrobianos (RAM) se desarrolla cuando ciertos 

microorganismos —como bacterias, virus, hongos y parásitos— experimentan cambios con el 

tiempo y dejan de responder a los tratamientos farmacológicos. Esta situación dificulta el control 

de las infecciones, aumenta la posibilidad de que las enfermedades se propaguen, se presenten 

de forma más grave y conlleven un mayor riesgo de mortalidad. Debido a esta resistencia, los 

antibióticos y otros agentes antimicrobianos pierden efectividad, haciendo que muchas 

infecciones comunes resulten cada vez más complejas o incluso imposibles de tratar. La 

aparición y diseminación de microorganismos resistentes, que han desarrollado mecanismos de 

defensa frente a los tratamientos convencionales, representa una amenaza creciente. En 

particular, preocupa la acelerada expansión a nivel global de bacterias multirresistentes o 

panresistentes —también conocidas como "superbacterias"— que ocasionan cuadros 

infecciosos que no responden a los antimicrobianos disponibles actualmente (6). 

 

En las últimas dos décadas, el consumo global de antibióticos en humanos experimentó un 

incremento del 46 %, de acuerdo con el primer estudio que proporciona estimaciones 

longitudinales sobre el uso de estos fármacos en 204 países durante el periodo comprendido 
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entre los años 2000 y 2018. El uso irracional y excesivo de antibióticos representa un factor 

clave en el desarrollo de infecciones resistentes a los tratamientos; sin embargo, la 

disponibilidad de datos precisos sobre su utilización sigue siendo limitada. Esta investigación 

presenta un análisis comparativo de las tasas de consumo a nivel mundial, utilizando la unidad 

de medida propuesta por la Organización Mundial de la Salud (OMS): dosis diarias definidas 

(DDD) por cada 1000 habitantes al día. Se identificaron niveles elevados de uso en regiones 

como América del Norte, Europa y Oriente Medio, mientras que en zonas como África 

subsahariana y parte del sudeste asiático las tasas fueron considerablemente más bajas. La 

variabilidad entre países fue significativa, con un rango que osciló entre 5,0 y 45,9 DDD por 

1000 personas por día. En total, entre los años 2000 y 2018, las tasas de consumo mundial se 

incrementaron de 9,8 a 14,3 DDD por 1000 habitantes al día (7). 

 

En los últimos años, el uso de antibióticos en América Latina ha aumentado de forma 

preocupante, impulsado por la automedicación, el uso inadecuado y una escasa supervisión 

normativa. Entre 1997 y 2007, se observaron incrementos significativos en varios países, 

especialmente en Perú y Venezuela. Por el contrario, México y Colombia reportaron una 

reducción. Más adelante, entre 2018 y 2019, un estudio en hospitales de cinco países de la región 

evidenció que más del 50 % de los pacientes recibían antibióticos, sobre todo en unidades 

críticas y quirúrgicas. A pesar de este panorama, los sistemas de control siguen siendo débiles 

y desiguales, lo que complica el diseño de políticas eficaces para un uso racional de estos 

medicamentos (8). 

 

En el Perú, el uso no supervisado de antibióticos continúa siendo una práctica habitual entre la 

población, especialmente cuando se trata de aliviar síntomas de infecciones respiratorias. 

Muchas personas optan por automedicarse sin acudir previamente a una evaluación médica, lo 

que contribuye al uso inapropiado de estos fármacos. Pese a que la Ley General de Salud estipula 

que la venta de antibióticos debe realizarse únicamente bajo receta médica, esta normativa no 

siempre se cumple en la práctica. Según un estudio publicado en la Revista de Medicina 

Experimental, aproximadamente el 53,4 % de los usuarios adquieren estos medicamentos en 
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boticas o farmacias sin contar con prescripción, lo que evidencia una débil fiscalización y una 

falta de conciencia sobre los riesgos asociados a esta conducta (9). 

 

En el año 2020, en la ciudad de Chimbote en el Asentamiento Humano Señor de Los Milagros, 

mediante un estudio de investigación sobre el consumo de antibióticos y como este detalla su 

prevalencia, en donde se refiere en una muestra de 101 pobladores, los cuales fueron 

encuestados con diversas preguntas, nos indica que su nivel de conocimiento o prevalencia fue 

del 63.67% de la población encuesta. Es importante conocer que la mala información y 

desconocimiento puede causar diversos efectos adversos que podrían conducir a la muerte a la 

persona que los consume sin algún tipo de recomendación médica (10). 

 

Actualmente, el sistema de salud en el país presenta múltiples deficiencias, entre ellas, la escasez 

de personal médico, la limitada disponibilidad de medicamentos en hospitales y la sobrecarga 

de pacientes, que se traduce en largas esperas para recibir atención. Estas limitaciones han 

llevado a que muchas personas opten por acudir directamente a farmacias en busca de una 

solución rápida para sus molestias. Como consecuencia, se ha observado en diversos estudios 

un uso frecuente e inadecuado de antibióticos, lo cual refleja una tendencia creciente a la 

automedicación. Esta situación plantea la necesidad de investigar el nivel de conocimiento que 

tienen los pacientes respecto al uso responsable de estos medicamentos y posibles riesgos (11). 

 

Los resultados del trabajo de investigación nos servirán como recurso para investigaciones 

futuras, pues ya tendremos un entendimiento de cuantos pacientes atendidos en una botica en el 

pueblo joven Florida Baja en Chimbote consumen antibióticos y así mismo informar y brindar 

conocimiento a los pacientes sobre su uso adecuado de este medicamento. Este estudio fue 

elaborado con un diseño de observación, no de experimentación, de carácter descriptivo, 

enfoque cuantitativo y de tipo transversal, durante el período de agosto del 2025, además que se 

realizó una encuesta que nos ayudó a conocer cuanto saben. 
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La investigación buscó evaluar la siguiente propuesta: ¿Cuál es la prevalencia del uso de 

antibióticos en pacientes atendidos en una botica en el pueblo joven Florida Baja, Chimbote. 

Agosto 2025?, por ello la siguiente investigación estuvo orientada en un objetivo general y dos 

objetivos específicos: 

Objetivo general: 

• Determinar la prevalencia del uso de antibióticos en pacientes atendidos en una botica en el 

pueblo joven Florida Baja, Chimbote. Agosto 2025. 

 

Objetivo Especifico: 

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

botica en el pueblo joven Florida Baja, Chimbote. Agosto 2025. 

• Identificar los patrones de uso de antibióticos en pacientes atendidos en una botica en el 

pueblo joven Florida Baja, Chimbote. Agosto 2025. 
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II. Marco teórico 

 

2.1.Antecedentes 

 

2.1.1. Antecedentes Internacionales 

Fernández D, et al (12) en el 2021, en Cuba, una investigación desarrollada como tesis de 

maestría en la Universidad de Ciencias Médicas de Cienfuegos, bajo el título "Uso de 

antibióticos en una población del municipio Cienfuegos", tuvo como finalidad analizar el 

patrón de utilización de estos medicamentos en un entorno urbano del mencionado 

municipio. El estudio adoptó un enfoque exploratorio y retrospectivo, aplicando encuestas 

a una muestra de 164 personas menores de 18 años. Entre los hallazgos más relevantes, se 

determinó que el 58,5 % de los participantes eran mujeres, de las cuales el 71,4 % reconoció 

haberse automedicado. Asimismo, el 72,6 % de los encuestados desconocía los riesgos 

asociados al uso no supervisado de antibióticos, mientras que solo el 27,4 % tenía algún 

conocimiento al respecto. Un dato positivo fue que el 66,2 % de los participantes 

interrumpió el uso de antibióticos luego de recibir orientación médica. 

 

Vásquez K (13) en el 2023, en Ecuador, una tesis presentada en la Universidad Técnica de 

Ambato, titulada "Nivel de conocimiento sobre automedicación con antibióticos en 

adultos", tuvo como propósito evaluar el grado de conocimiento que tienen los adultos 

respecto a la automedicación con este tipo de fármacos. La investigación adoptó un enfoque 

cuantitativo, con un alcance descriptivo, utilizando encuestas aplicadas a una muestra de 

136 personas mayores de 20 años. Entre los resultados más relevantes se identificó que el 

64 % de los encuestados se había automedicado con antibióticos en el último año. El 

principal motivo fue el dolor de garganta (25,3 %) y el antibiótico más frecuentemente 

utilizado fue la amoxicilina (55,2 %). Asimismo, se encontraron tres principales razones 

para la automedicación: uso de recetas anteriores (28,7 %), consejos de familiares o amigos 

(27,6 %) y recomendaciones del personal en farmacias (25,3 %). Finalmente, se concluyó 

que el 44,1 % de los participantes presentaba un nivel bajo de conocimiento sobre los 

riesgos y efectos de esta práctica. 
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Baquero A, et al (14) en el 2022, en Colombia, se llevó a cabo una investigación como parte 

de una tesis en la Universidad Antonio Nariño, titulada "Conocimientos y Prácticas sobre 

los antibióticos en estudiantes de quinto a décimo semestre de la Universidad Antonio 

Nariño". El objetivo de este estudio fue evaluar los conocimientos y prácticas relacionadas 

con el uso de antibióticos entre los estudiantes de estos semestres en la universidad. Se 

empleó un enfoque metodológico observacional y transversal, utilizando un cuestionario en 

línea de 18 preguntas, al cual respondieron 308 estudiantes. Entre los principales resultados, 

se observó que el 58,5% de las participantes mujeres, de las cuales el 71,4% reconoció 

haberse automedicado. El nivel de conocimiento general fue de un 82%, con los estudiantes 

de semestres avanzados con un 85%, a comparación del 80% de los estudiantes de primeros 

semestres. Respecto a las prácticas relacionadas con el uso de antibióticos, la evaluación 

global de la institución alcanzó un 78%, siendo un 85% en los estudiantes de semestres 

superiores y un 80% en los de semestres inferiores. 

 

2.1.2. Antecedente Nacionales: 

Alva P, et al (15) en el 2022, en Lima, se llevó a cabo una investigación como trabajo de 

tesis en la Universidad Privada Norbert Wiener, titulada "Nivel de conocimiento y actitudes 

frente al uso de antibióticos en la población del distrito de Mi Perú, Callao 2021". El 

propósito del estudio fue analizar la relación entre el grado de conocimiento y las actitudes 

respecto al uso de antibióticos en los habitantes del distrito de Mi Perú. La investigación 

utilizó el enfoque hipotético-deductivo, aplicando encuestas a 389 residentes de dicho 

distrito. A través de este instrumento, se logró determinar la conexión entre el conocimiento 

y las actitudes sobre el uso de antibióticos. Los resultados indicaron que el 54% de los 

encuestados tenía un conocimiento moderado, mientras que el 91,5% mostró una actitud 

favorable hacia el uso adecuado de estos medicamentos. En conclusión, se identificó que 

las personas con mayor nivel de conocimiento tendían a mantener una actitud positiva frente 

al uso responsable de los antibióticos. 

 

Quispe Y, et al (16) en el 2023, en Puno, se realizó un estudio como tesis en la Universidad 

Privada de Huancayo Franklin Roosevelt, bajo el título "Nivel de Conocimiento sobre la 
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Automedicación con Antibióticos en Usuarios de la Botica Virgen de Chapi, Provincia de 

Azángaro - Puno, 2023". El objetivo principal fue identificar el nivel de conocimiento sobre 

el uso de antibióticos sin prescripción médica en los clientes que acuden a la botica Virgen 

de Chapi, ubicada en Azángaro. La investigación fue de tipo básica, con un diseño no 

experimental y enfoque prospectivo. El análisis final se centró en tres aspectos: uso de 

antibióticos, efectos adversos y formas de obtención de dichos medicamentos. Los niveles 

de certeza obtenidos en estas dimensiones fueron de 63%, 58%, 75% y 79% 

respectivamente. En conclusión, se determinó que el 84% de los participantes presentaron 

un conocimiento entre medio y alto en relación con la automedicación con antibióticos. 

 

Salazar M (17) en el 2023, en Bagua Grande, Se llevó a cabo una investigación como tesis 

en la Universidad Politécnica Amazónica, titulada "Conocimiento y actitudes frente a la 

automedicación con antibióticos en usuarios de la botica Open Farma SAC - Bagua, 2022". 

El propósito del estudio fue determinar el grado de conocimiento y las actitudes respecto a 

la automedicación con antibióticos en los clientes que acuden a dicha botica en la ciudad 

de Bagua. La metodología empleada fue de tipo descriptivo, con diseño transversal. Para la 

recopilación de datos, se utilizaron dos instrumentos enfocados en medir tanto el nivel de 

conocimiento como las actitudes. Los hallazgos muestran que el 49,58% de los encuestados 

tiene un conocimiento medio sobre el uso de antibióticos sin prescripción. En relación con 

las actitudes, se identificó una tendencia positiva, destacando una percepción favorable del 

49,86% en cuanto a los efectos secundarios y un 42,4% en el aspecto relacionado con las 

enfermedades. En síntesis, se concluye que los usuarios presentan un conocimiento 

moderado y una actitud mayormente positiva frente a la automedicación con antibióticos. 

 

2.1.3. Antecedentes Locales o regionales 

Loayza W (18) en el 2023, en Chimbote, se desarrolló una investigación como trabajo de 

tesis en la Universidad Católica Los Ángeles de Chimbote, bajo el título "Nivel de 

conocimiento sobre el uso de antibióticos en pacientes que asisten a la Botica Yerfarma, 

Dos de Mayo, Chimbote. Octubre - Diciembre 2023". El objetivo principal fue analizar el 

grado de conocimiento sobre el uso de antibióticos en los pacientes que frecuentan la botica 
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Yerfarma, ubicada en el Pueblo Joven Dos de Mayo, en el distrito de Chimbote, durante los 

meses de octubre a diciembre del año 2023. La metodología aplicada fue de tipo descriptiva, 

con un enfoque cuantitativo, de nivel básico, no experimental y de corte transversal. Se 

utilizó un cuestionario aplicado a 322 personas, cuyos resultados se interpretaron mediante 

una escala de tipo Likert. Los resultados revelaron que, en cuanto a la identificación de los 

antibióticos, el 48,8% de los encuestados posee un nivel alto de conocimiento. Respecto a 

su utilidad, el 59,9% mostró un nivel bajo de comprensión. En lo referente a los efectos 

adversos, el 48,4% presentó un conocimiento intermedio, y en relación a la resistencia a los 

antibióticos, el 42,9% alcanzó un nivel alto de conocimiento. 

 

Tello V (19) en el 2023, en Chimbote, Se realizó un estudio como tesis en la Universidad 

Católica Los Ángeles de Chimbote, titulado "Prevalencia del uso de antibióticos en 

habitantes del asentamiento humano La Libertad, Chimbote. Marzo – Diciembre 2021". El 

objetivo principal fue identificar la prevalencia del consumo de antibióticos en los 

residentes del Asentamiento Humano La Libertad, en el distrito de Chimbote, durante el 

periodo de marzo a diciembre de 2021. La investigación fue de tipo básico, con un enfoque 

descriptivo, diseño no experimental y corte transversal, lo que permitió evaluar la 

frecuencia del uso de antibióticos. La muestra estuvo conformada por 247 personas, a 

quienes se les aplicó un cuestionario en línea mediante la plataforma Google Forms. Los 

hallazgos mostraron que el 84,62% de los encuestados había consumido antibióticos; la 

afección más reportada fue la infección respiratoria, con un 39,27%; las formas más 

comunes de presentación fueron tabletas y/o cápsulas, con un 98,09%; y el antibiótico más 

empleado fue el ciprofloxacino, con un 34,45%. En conclusión, se evidenció una alta 

prevalencia del uso de antibióticos, alcanzando un 84,62%. 

 

Girón S (20) en el 2023, en Nuevo Chimbote, se llevó a cabo una investigación como tesis 

en la Universidad Católica Los Ángeles de Chimbote, bajo el título "Nivel de conocimiento 

sobre el uso de antibióticos en residentes del Asentamiento Humano Jhoselyn Álvarez 

Asían, Nuevo Chimbote. Octubre - Diciembre 2023". El objetivo principal fue evaluar el 

grado de conocimiento respecto al uso de antibióticos en los habitantes del Asentamiento 

Humano Jhoselyn Álvarez Asían, en Nuevo Chimbote, durante el periodo de octubre a 
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diciembre de 2023. El estudio fue de tipo básico, con un enfoque descriptivo, diseño no 

experimental y de carácter retrospectivo. La muestra incluyó a 380 personas adultas de 

ambos sexos. Los resultados evidenciaron que los participantes mostraron un nivel alto de 

conocimiento en cuanto a la identificación de antibióticos, mientras que presentaron un 

conocimiento regular en relación con su utilidad, efectos adversos y resistencia bacteriana. 

En conclusión, la mayoría de los encuestados del asentamiento mencionado presentan un 

nivel de conocimiento general clasificado como regular. Estos datos servirán como punto 

de partida para futuras investigaciones. 

 

2.2.Bases teóricas 

 

2.2.1. Antibióticos: 

a) Definición: 
Son sustancias producidas por distintos tipos de microorganismos, capaces de inhibir el 

crecimiento o la reproducción de otros microbios (acción bacteriostática) o, en ciertos casos, 

eliminarlos completamente (acción bactericida). Estos compuestos pueden ser modificados 

químicamente a partir de su estructura original para introducir mejoras. Dichas modificaciones 

permiten obtener agentes con propiedades mejoradas, como un espectro antibacteriano más 

amplio o más específico, mayor absorción y tolerancia en el organismo, resistencia al ambiente 

ácido para su administración oral, así como ajustes en su comportamiento farmacológico. Estos 

se conocen como antibióticos semisintéticos (21). 

 

b) Clasificación por Generación: 
✓ Primera generación: Son las primeras quinolonas desarrolladas, empleadas principalmente 

como antisépticos urinarios y, en menor medida, para infecciones intestinales. Ejemplos: 

ácido nalidíxico, ácido pipemídico. 

✓ Segunda generación: Se trata de quinolonas monofluoradas, con un espectro antibacteriano 

más amplio, mayor vida media y mejores niveles terapéuticos. Ejemplos: norfloxacino, 

ciprofloxacino, ofloxacino. 
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✓ Tercera generación: Quinolonas bifluoradas o trifluoradas, con acción ampliada, incluso 

frente a bacterias anaerobias. Ejemplo: levofloxacino. 

✓ Cuarta generación: Incorporan un grupo triazolil-pirrol en la posición C7, lo que mejora 

su eficacia en infecciones respiratorias. Ejemplos: moxifloxacino, dinafloxacino (22). 

 

c) Por su espectro: 
El espectro de un antibiótico indica cuántas clases o especies bacterianas puede afectar. 

✓ Amplio espectro: Eficaces contra una gran variedad de bacterias Gram positivas y 

negativas. 

✓ Espectro medio: Actúan sobre un número limitado de bacterias, ya sean Gram positivas o 

negativas. 

✓ Espectro reducido: Se dirigen exclusivamente a cepas específicas de algunas bacterias (23). 

 

d) Según el rango de actividad: 
✓ De amplio rango: Antibacterianos activos contra una extensa diversidad de especies y 

géneros bacterianos. 

✓ De rango restringido: Aquellos que solo son efectivos frente a un grupo reducido de 

organismos. (24). 

 

e) Según mecanismo de actividad: 
Es el modo en que un antimicrobiano logra detener el crecimiento bacteriano o destruir la célula. 

Se agrupan en: inhibidores de la formación de la pared celular, bloqueadores de la síntesis de 

proteínas, inhibidores de la replicación del ADN, afectación de la membrana citoplasmática, e 

inhibidores de rutas metabólicas específicas (25). 

 

f) Tipo de Antibióticos: 

Aminoglucósidos, betalactámicos, penicilinas, cefalosporinas, monobactámicos, amfenicoles, 

glucopéptidos, lincosamidas, macrólidos, nitroimidazoles, oxazolidinonas, quinolonas, 

rifampicinas, sulfonamidas. (26) 
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2.2.2. Automedicación: 

Es un acto por donde una persona consume un medicamento sin observación de un médico con 

el fin de calmar un dolor o malestar relacionado con su salud. Además, la deficiente gestión de 

los establecimientos médicos, la escasa formación de los profesionales sanitarios, junto con la 

falta de compromiso por parte de los diferentes niveles de gobierno para impartir educación a 

la comunidad acerca de los riesgos de la autoadministración de medicamentos y sus impactos 

en el bienestar (27). 

 

2.2.3. Conocimiento sobre medicamentos: 

La alfabetización en salud se refiere a la capacidad que tiene una persona para obtener, 

interpretar y utilizar información clave relacionada con el bienestar y los cuidados necesarios 

para tomar decisiones acertadas en cuanto a su salud (28). 

 

2.2.4. Consecuencias del uso inadecuado de antibióticos: 
El mal uso de medicamentos antimicrobianos tiene efectos ampliamente reconocidos. La 

aparición de bacterias resistentes representa uno de los desafíos más significativos en la 

actualidad. Esto provoca que muchos tratamientos resulten ineficaces y obliga a buscar nuevas 

alternativas terapéuticas, las cuales no siempre están disponibles. Además, se incrementa el 

riesgo de reacciones adversas y los costos en la atención médica. La falta de acceso a 

medicamentos, particularmente antibióticos, se vuelve aún más crítica considerando la situación 

actual: cada año, cerca de 12 millones de personas en el mundo fallecen a causa de enfermedades 

infecciosas. Este hecho es alarmante por sí solo, pero se agrava ante la rápida proliferación de 

infecciones causadas por bacterias resistentes a los tratamientos antimicrobianos (29). 

 

2.2.5. Dosis: 
Es la cantidad de medicamento que se administra con el fin de lograr un efecto terapéutico. Para 

que los antibióticos sean realmente eficaces, es fundamental respetar ciertos aspectos: aplicar la 

dosis precisa, en el momento y fecha indicados, durante el periodo establecido, con el fármaco 

correcto, y sin extender el tratamiento sin autorización médica (30). 
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2.2.6. Forma Farmacéutica: 

Se refiere a la presentación específica en la que se combinan las sustancias activas junto con los 

excipientes (elementos sin acción terapéutica) para formar un medicamento. Es, en términos 

prácticos, el aspecto físico que adoptan los medicamentos con el fin de facilitar su 

administración (31). 

 

2.2.7. Medicamento: 
Compuesto o preparación farmacológica en el cual se utiliza para prevenir o en un tratamiento 

sobre alguna patología o enfermedad de un paciente en el cual modifica la fisiología del 

organismo en beneficio de la persona que lo consume (32). 

 

2.2.8. Pautas de Consumo de fármacos: 
Son indicadores o conjunto de elementos en los cuales estos se identificarán y caracterizar su 

consumo por la población, así mismo estos se tienen que tener en cuenta que estos sean correctos 

en los cuales se determinara en diferentes horizontes que nos ayudara a evaluarlos (33). 

 

2.2.9. Prescripción Médica: 

La indicación de un tratamiento solo puede ser realizada por un profesional de la salud 

debidamente autorizado, quien, tras evaluar la situación del paciente, seleccionará el 

medicamento correspondiente para que sea dispensado en farmacias o establecimientos 

farmacéuticos autorizados (34). 

 

2.2.10. Prevalencia: 
Es la proporción de personas donde se va a indicar mediante un estudio una frecuencia que en 

el cual se presentara y observara una muestra en un tiempo determinado (35).  

 

a. Tipos: 
- Frecuencia en un momento específico: revela la cantidad de "casos de eventos médicos" 

en el tiempo de los residentes que estaban utilizando ibuprofeno al momento de la encuesta. 

Prevalencia a lo largo de la vida: representa la "cantidad" de casos de un problema de 

salud en relación con la totalidad de la vida de una persona. 
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Frecuencia en un periodo: son cifras que indican la cantidad de un "evento de salud" 

durante un periodo de tiempo particular, generalmente un año (36). 

 

2.2.11. Reacciones adversas a Medicamentos: 
También conocidas como RAMs, son efectos no deseados o perjudiciales que pueden surgir 

cuando un paciente recibe dosis habituales de un medicamento utilizado para prevenir, 

diagnosticar o tratar una enfermedad. Estas reacciones se clasifican según su relevancia clínica 

y epidemiológica. Se dividen en aquellas que derivan de efectos farmacológicos previsibles (tipo 

A) y aquellas que se presentan de forma inesperada o anómala (tipo B) (37). 

 

2.2.12. Resistencia Antibiótica: 
Se produce cuando la cantidad de antibiótico necesaria para eliminar una bacteria supera los 

niveles que se pueden alcanzar en el foco de la infección. A través de diversos mecanismos, las 

bacterias logran evitar que el antibiótico actúe en el lugar donde debería inhibirlas, lo que impide 

su eliminación y favorece su persistencia (38). 

 

2.2.13. Uso adecuado de medicamentos: 

Consiste en un proceso mediante el cual se prescribe al paciente el medicamento que responde 

a su condición clínica, administrado en la dosis correcta, por el tiempo apropiado y de acuerdo 

con sus características individuales, buscando siempre el menor costo posible tanto para el 

paciente como para la sociedad (39).  

 

2.2.14. Uso inadecuado de medicamentos: 
El uso excesivo y sin control de medicamentos recetados ha aumentado en los últimos quince 

años, lo cual se refleja en el incremento de atenciones en servicios de emergencia, un mayor 

número de muertes por sobredosis y una creciente participación en programas de tratamiento 

por trastornos relacionados al consumo de estos fármacos (40).  
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2.2.15. Uso racional de medicamentos: 

Según la Organización Mundial de la Salud, se refiere a la administración de tratamientos 

adecuados a las necesidades clínicas de cada paciente, en las dosis y duración correctas, y con 

el menor costo posible tanto para los individuos como para el sistema de salud en general (41).  

 

2.3.Hipótesis 

No aplica. 
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III. Metodología 

 

3.1.Nivel, Tipo y Diseño de Investigación 

Este estudio se caracterizó por su nivel descriptivo al revelar la prevalencia de uso de 

antibióticos a través de la descripción de variables; además, se consideró de tipo básico, ya que 

los hallazgos proporcionaron información sobre la realidad del uso de los antibióticos. En 

términos de diseño, fue no experimental al no manipular las variables utilizadas, también de 

corte transversal al evaluar las variables en un único momento, y, por último, será prospectivo, 

dado que los resultados o datos obtenidos se originaron al formular esta investigación.  

  

3.2.Población y Muestra 

 

Población: La muestra consistió en los pacientes atendidos en una botica en el pueblo joven 

Florida Baja, Chimbote que serán entrevistados entre el 1 al 31 de agosto de 2025. La población 

en total fue a través de la cantidad de pacientes atendidos durante el mes de agosto, donde las 

encuestas se realizaron según el horario de trabajo del entrevistador, de lunes a jueves de 7:30 

am a 3pm, viernes de 2pm a 11pm, y sábados de 8am a 11pm. 

 

Muestra: Para la selección de la muestra el muestreo fue no probabilística por conveniencia ya 

que fueron solo los usuarios que acudieron en agosto en la botica.  

 

Criterios de selección: 

Criterios de inclusión: 

- Pacientes atendidos en una botica en el pueblo joven Florida Baja, Chimbote, que aceptaron 

participar en el estudio.  

- Pacientes atendidos en una botica en el pueblo joven Florida Baja, Chimbote, entre 18-65 

años de ambos sexos. 

- Pacientes atendidos en una botica en el pueblo joven Florida Baja, Chimbote, de ambos 

sexos que consumieron antibióticos. 

- Pacientes atendidos en una botica en el pueblo joven Florida Baja, Chimbote, que firmaron 
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el consentimiento informado.  

 

Criterios de exclusión: 

- Pacientes atendidos en una botica en el pueblo joven Florida Baja, Chimbote, que no 

aceptaron ser encuestados. 

- Pacientes atendidos en una botica en el pueblo joven Florida Baja, Chimbote, con dificultad 

para leer y escribir. 

- Pacientes atendidos en una botica en el pueblo joven Florida Baja, Chimbote, de ambos 

sexos menores de 18 años. 

- Pacientes atendidos en una botica en el pueblo joven Florida Baja, Chimbote, de ambos 

sexos que no consumieron antibióticos. 

- Pacientes atendidos en una botica en el pueblo joven Florida Baja, Chimbote, que no 

firmaron el consentimiento informado.
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3.3.Variables. Definición y Operacionalización  
 

 

 

 

Variable Definición operativa Dimensiones Subdimensiones Indicador 
Escala de 
medición 

Categorías o 
valoración 

PREVALENCIA 

DEL USO DE 

ANTIBIÓTICOS 

Se midió mediante una 
encuesta el cual está 
estructurado con 
preguntas cerradas y 
abiertas, mediante 
función a las 
características 
sociodemográficas, 
problemas de salud, quien 
recomendó el uso del 
medicamento, el 
medicamento más 
frecuente y la prevalencia 
de uso. 

Patrones de Uso 

Edad  

 

 

 

Frecuencia de 
casos 

Razón Politómica 

Genero Nominal Dicotómica 

Grado Instrucción Ordinal Politómica 

Problemas de Salud Nominal Politómica 

Adquisición del 
medicamento 

Nominal Politómica 

Medicamento Nominal Politómica 

Prevalencia 
Puntual 

Uso de antibióticos Razón 

 

Dicotómica 
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3.4.Técnicas e instrumentos de recolección de información 

 

Para la recopilación de datos durante la realización del estudio del proyecto fue realizado a 

través de preguntas planteadas mediante una encuesta dirigida a la población atendida en 

una botica en el pueblo joven Florida Baja, Chimbote, durante el periodo de agosto 2025. 

Técnicas: En primer lugar, el trabajo de investigación se aplicó como técnica la encuesta 

online en Google Forms que fue aplicada de manera presencial pues esta nos ayudó a obtener 

datos requeridos en el estudio a partir de la participación de los pacientes atendidos en una 

botica en el pueblo joven Florida Baja del distrito de Chimbote. 

Instrumento: Para realizar este estudio, se empleó un formulario de preguntas diseñado por 

Salinas V (42). Este cuestionario abarcó 17 preguntas que varían entre opciones múltiples, 

preguntas cerradas y escalas de respuesta. Está compuesto por tres secciones distintas. La 

primera sección aborda los datos generales del encuestado, la segunda sección explora los 

antecedentes de enfermedad y la tercera sección se enfoca en la frecuencia actual de uso de 

antibióticos. 

 

3.5.Método de análisis de datos 

  

Después de recolectar la información, esta fue estructurada y dispuesta en tablas mostrando 

tanto las frecuencias absolutas como las relativas en porcentajes, a partir de esto se crearon 

figuras o gráficos para su análisis e interpretación, cabe recalcar que para realizar estas 

acciones se usará el software Microsoft Office Excel 2016. 

 

3.6.Aspectos Éticos 

 

El estudio fue desarrollado en estricto cumplimiento establecidos en el reglamento de 

integridad científica V002 de la Universidad Católica los ángeles de Chimbote, garantizando 

el respeto ético en la investigación. Para ello, se consideró los siguientes aspectos 

fundamentales (43): 

Respeto y protección de los derechos de los participantes: Se garantizó la privacidad y el 

respeto por la diversidad cultural de todos los participantes que se unieron al estudio de 

manera voluntaria. 
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Participación voluntaria: Cada participante recibió información clara sobre los objetivos 

de la investigación y se le hará saber que su participación era opcional y no obligatoria. 

Principio de beneficencia y no maleficencia: El bienestar de los participantes fue la 

prioridad en todo momento, evitando cualquier daño potencial y buscando maximizar los 

beneficios del estudio. 
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IV. Resultados 

 
Tabla 01 Distribución porcentual de los datos demográficos en el uso de antibióticos en 

pacientes atendidos en una botica en el pueblo joven Florida Baja, Chimbote. Agosto 2025. 

EDAD N % 

18 – 35 años 69 50 

36 – 60 años 69 50 

TOTAL 138 100 

SEXO N % 

Masculino 81 58.7 

Femenino 57 41.3 

TOTAL 138 100 

GRADO DE INSTRUCCION N % 

Superior 72 52.2 

Secundaria 57 41.3 

Primaria 9 6.5 

TOTAL 138 100 

FUENTE: Elaboración propia del investigador 

 

Tabla 02 Distribución porcentual de la prevalencia puntual del uso de antibióticos en 

pacientes atendidos en una botica en el pueblo joven Florida Baja, Chimbote. Agosto 2025. 

FUENTE: Elaboración propia del investigador 

 

 

 

 

 

 

USO DE ANTIBIOTICOS N % 

Si 93 67.4 

No 45 32.6 

TOTAL 138 100 
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Tabla 03 Distribución porcentual del uso de antibióticos según antecedentes mórbidos en 

pacientes atendidos en una botica en el pueblo joven Florida Baja, Chimbote. Agosto 2025. 

FUENTE: Elaboración propia del investigador 

 

Tabla 04 Distribución porcentual del uso de antibióticos según forma farmacéutica en 

pacientes atendidos en una botica en el pueblo joven Florida Baja, Chimbote. Agosto 2025. 

FUENTE: Elaboración propia del investigador 

 

Tabla 05 Distribución porcentual del uso de antibióticos según el más usado en pacientes 

atendidos en una botica en el pueblo joven Florida Baja, Chimbote. Agosto 2025. 

ANTIBIOTICO MÁS CONSUMIDO N % 

Amoxicilina 

Otros 

24 

21 

25.8 

22.6 

Ciprofloxacino 18 19.4 

Ampicilina 15 16.1 

Sulfametoxazol+Trimpetoprima 15 16.1 

TOTAL 93 100 

FUENTE: Elaboración propia del investigador 

ANTECEDENTES MÓRBIDOS N % 

Infecciones Respiratorias 34 36.6 

Infecciones de las vías urinarias 28 30.1 

Infecciones gastrointestinales 

Otras infecciones 

20 

7 

21.5 

7.5 

Infecciones cutáneas 4 4.3 

TOTAL 93 100 

FORMA FARMACÉUTICA N % 

Tabletas y/o Cápsulas 67 72 

Inyectables 26 28 

TOTAL 93 100 
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Tabla 06 Distribución porcentual del uso de antibióticos según de qué manera adquieren 

medicamentos los pacientes atendidos en una botica en el pueblo joven Florida Baja, 

Chimbote. Agosto 2025. 

ADQUISICION DEL MEDICAMENTO N % 

Otro profesional de la salud 

Recomendación del Químico Farmacéutico 

87 

3 

93.5 

3.2 

Prescripción médica 3 3.2 

TOTAL 93 100 

FUENTE: Elaboración propia del investigador 
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V. Discusión 

 

Tabla 1. Características Sociodemográficas 

 

El análisis de la muestra reveló que los grupos etarios con mayor representación 

correspondieron a las edades de 18 a 35 años y de 36 a 60 años, cada una constituyendo el 

50% del total de la población encuestada. Con respecto al género, predomino el sexo 

masculino (58,7%), frente a un 41,3% de participantes femeninas. Respecto a la formación 

académica, la proporción más elevada correspondió a individuos con estudios superiores 

(52,2%), seguidos por quienes poseían educación secundaria (41,3%) y primaria (6,5%). 

Estos hallazgos presentan coincidencias con los reportados por Vega (44), cuya investigación 

desarrollada durante 2023 en la población del A.H. San Luis, distrito de Santa, identificó 

como grupo etario principal al de 31 a 45 años (48,1%), con predominio del sexo masculino 

(51,4%) y nivel educativo secundario como el más frecuente (51,9%). Por otro lado, Armas 
(45) documentó en junio de 2023, entre residentes de la Urb. Quintanas en Trujillo, que la 

edad más común fue la de 30 a 49 años (45,2%), con una mayoría femenina significativa 

(76,98%) y educación secundaria como nivel mayoritario (61,1%). De forma análoga, 

Rodríguez (46) comunicó en su estudio realizado entre febrero y abril de 2025 en la Urb. 

Santa Teresita, que el rango de 26 a 40 años fue el más destacado (46,1%), con mayoría 

femenina (58,3%) y educación superior como la predominante (62,44%). Las características 

sociodemográficas obtenidas en este trabajo exhiben tanto semejanzas como diferencias 

frente a los estudios previos consultados. Globalmente, se advierte que la población 

analizada comparte rasgos con la descrita por Vega (2023), dado que en ambas 

investigaciones prevalecen adultos jóvenes y personas en edad activa, lo que sugiere un 

colectivo con mayor acceso a fármacos y mayor propensión a la automedicación. En cuanto 

al género, la mayoría masculina registrada aquí contrasta con los hallazgos de Armas (2023) 

y Rodríguez (2025), donde las mujeres mostraron una tasa de participación superior. Esta 

discrepancia podría asociarse a las particularidades socioculturales y económicas propias de 

cada zona, así como a los roles diferenciales que hombres y mujeres desempeñan en la 

búsqueda de atención sanitaria o la adquisición de medicamentos. En relación con el nivel 

educativo, los resultados se alinean más estrechamente con los comunicados por Rodríguez 

(2025), donde la educación superior fue mayoritaria, lo que podría vincularse a un mayor 

conocimiento sobre el uso de antibióticos, aunque no garantiza necesariamente un empleo 
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responsable. En contraste, las investigaciones de Vega y Armas evidenciaron un nivel 

educativo medio (secundaria), lo que indica que el contexto geográfico (urbano/rural) y las 

oportunidades formativas inciden directamente en las prácticas de consumo de estos 

medicamentos. En su conjunto, estas observaciones ponen de objetivo que los perfiles 

sociodemográficos actuan según la realidad específica de cada comunidad, pero en todos los 

escenarios analizados, la influencia de los factores educativos y sociales en el uso de 

antibióticos se mantiene como un elemento constante y relevante. 

 

Tabla 2. Uso de Antibióticos 

 

Se evidenció en la prevalencia puntual, entre los asistentes a la botica del pueblo joven 

Florida Baja mostró que el 67,4% reportó haber utilizado antibióticos, frente al 32,6% que 

negó su empleo. Estos datos guardan relación con los hallazgos de Delgado y Montenegro 

(47), quienes en un hospital de Lima durante octubre a diciembre de 2020 documentaron que 

más de la mitad de los pacientes recurría a estos fármacos. En igual sentido, Gonzales (48) 

comunicó en su investigación sobre uso de antibióticos realizada en un hospital de Puebla, 

México, en diciembre de 2024, una tasa de consumo del 87,5%, proporción notablemente 

elevada. Finalmente, Monzón (49) determinó al evaluar una farmacia en Trujillo entre marzo 

y junio de 2021, que el 51,6% de los consultados consumía antibióticos, cifra comparable a 

la obtenida en el presente trabajo. Tras analizar las respuestas recopiladas en Florida Baja, 

se constató un uso significativo de antibióticos, lo que sugiere un acceso veloz y la 

continuidad de la práctica sin supervisión profesional en este tipo de establecimientos. Este 

hallazgo presenta similitud con el estudio de Monzón (2021), también ejecutado en una 

farmacia, donde se verificó una conducta poblacional análoga, demostrando que las boticas 

siguen siendo un canal de obtención directa y habitual de estos medicamentos. Por el 

contrario, las investigaciones de Delgado y Montenegro (2020) en Lima y Gonzales (2024) 

en México se llevaron a cabo en entornos hospitalarios, lo que establece una distinción 

relevante en cuanto al contexto y las modalidades de uso. En el caso del estudio limeño, el 

escenario pandémico influyó determinantemente en el aumento del consumo, dado que 

numerosos pacientes buscaron antibióticos como recurso preventivo frente al COVID-19, 

incluso sin confirmación diagnóstica. Respecto a la investigación de Gonzales, desarrollada 

en un período posterior, evidenció que, pese a la ausencia de impacto pandémico, el empleo 

hospitalario de estos compuestos permanece elevado, aunque generalmente bajo indicación 
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médica y asociado a patologías específicas. En consecuencia, puede deducirse que el ámbito 

de dispensación condiciona sustancialmente el patrón de utilización: mientras en los centros 

hospitalarios predomina un empleo regulado vinculado a la asistencia sanitaria, en las boticas 

persiste la automedicación y la compra sin prescripción. Estos resultados subrayan la 

imperiosa necesidad de reforzar tanto la normativa como la educación sanitaria en el ámbito 

comunitario para disminuir el empleo inapropiado de antibiótico. 

 

Tabla 3. Antecedentes Mórbidos 

 

Se identificaron los principales problemas de salud en los participantes de la encuesta, siendo 

el más recurrente las infecciones respiratorias con un 36,6%, seguido por infecciones 

urinarias en un 30,1%, trastornos gastrointestinales con 21,5%, otras infecciones en un 7,5% 

y, en menor proporción, las cutáneas con 4,3%. Estos hallazgos se asemejan a los descritos 

por Coronel (50) en Bagua Grande, en marzo de 2023, donde se reportó que el motivo 

principal para el uso de antibióticos fueron las afecciones respiratorias con un 61,4%. De 

manera parecida, Rodríguez (51) en un estudio en un asentamiento humano de Chao, junio 

2022, señaló que la causa predominante para el consumo de estos fármacos fueron las 

infecciones respiratorias con un 36,1%. En contraste, la investigación de Manrique (52) en 

una institución educativa en Nuevo Chimbote en los meses de octubre a diciembre de 2020, 

arrojó resultados distintos, ya que los docentes mencionaron que la utilización de antibióticos 

se debió a otras patologías o síntomas en un 58,3%. La investigación reveló que las 

infecciones respiratorias constituyeron el principal motivo de consumo de antibióticos, 

hallazgo que corrobora lo documentado por Coronel (2023) y Rodríguez (2022), quienes 

también detectaron este tipo de afecciones como la causa predominante en sus respectivos 

grupos de estudio. Esta situación podría atribuirse a condicionantes ambientales y climáticos 

propios de las zonas analizadas, los cuales propician la incidencia de enfermedades 

respiratorias, particularmente durante periodos de variaciones térmicas o elevada humedad. 

En contraste, el trabajo de Manrique (2020), realizado en un centro educativo, presentó 

divergencias respecto a los anteriores, ya que los antibióticos fueron empleados para tratar 

patologías distintas a las respiratorias. Esta diferencia podría vincularse al perfil específico 

de la población evaluada “personal docente” y al lapso en que se ejecutó el análisis, 

coincidente con la pandemia de COVID-19, cuando la utilización de estos fármacos se 

generalizó como medida preventiva o por automedicación frente a diversos síntomas. 
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Globalmente, los resultados indican que las afecciones respiratorias persisten como uno de 

los principales detonantes del uso de antibióticos en entornos comunitarios, especialmente 

en áreas con condiciones ambientales favorables para su desarrollo, mientras que, en otros 

escenarios, como el educativo, los factores desencadenantes pueden diferir debido a 

variables ocupacionales o sanitarias particulares del periodo en que se encuestó al personal 

docente. 

 

Tabla 4. Forma Farmacéutica 

 

En cuanto a la forma farmacéutica de los antibióticos utilizados por los encuestados en la 

botica del pueblo joven Florida Baja, se identificó que el 72% los consumió en 

presentaciones sólidas, principalmente tabletas y cápsulas, mientras que el 28% 

correspondió a formulaciones inyectables. Este hallazgo presenta concordancia con el 

estudio de Zambrano (53), desarrollado en el mercado Buenos Aires de Nuevo Chimbote de 

marzo a julio 2020, donde predominó igualmente el consumo de tabletas y cápsulas con un 

80%. En contraste, la investigación realizada por Urquizo (54) en una botica de Chimbote, 

durante los meses de marzo a agosto 2020, mostró un comportamiento distinto, señalando 

que la forma más empleada fueron los inyectables con un 55,3%, siendo la vía intravenosa 

la de mayor uso. Finalmente, el trabajo de La Torre (55) en la botica YoFarma de Florencia 

de Mora, Trujillo, de enero a abril 2021, evidenció que las tabletas y cápsulas representaron 

la presentación más frecuente con un 63,8%, valor que guarda similitud con los resultados 

obtenidos en el presente estudio. Al examinar los datos recopilados entre pacientes atendidos 

en un establecimiento farmacéutico del pueblo joven Florida Baja, se constató que las formas 

sólidas de administración oral, específicamente tabletas y cápsulas, representaron la 

presentación más empleada. Este hallazgo concuerda con lo documentado por Zambrano 

(2020) y La Torre (2021), quienes también registraron un uso predominante de antibióticos 

en formulaciones sólidas. Dicha concordancia podría atribuirse a la comodidad en la 

administración, la disponibilidad inmediata y la inclinación de los usuarios por vías orales, 

dado que resultan de manejo sencillo, costo accesible y no exigen intervención profesional 

para su aplicación. En oposición, la investigación de Urquizo (2020) evidenció un patrón 

diferencial, al destacar los antibióticos inyectables, principalmente de aplicación 

intramuscular, como la opción mayoritaria. Estos resultados podrían originarse en la 

existencia de determinados fármacos exclusivamente disponibles en esa presentación o en la 
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presencia de un antibiótico inyectable de amplio uso en su área de estudio, factor que habría 

condicionado la selección terapéutica. En términos generales, los resultados indican que las 

formulaciones sólidas persisten como las más utilizadas en entornos comunitarios, 

particularmente en farmacias, debido a su practicidad y accesibilidad. No obstante, las 

fluctuaciones en el empleo de presentaciones inyectables se vinculan al contexto específico 

y a las prácticas locales de prescripción o recomendación, lo que subraya la importancia de 

fomentar un uso racional de estos fármacos, con independencia de su forma farmacéutica. 

 

Tabla 5. Antibiótico más consumido 

 

En la población encuestada se identificó que el principio activo con mayor prevalencia de 

consumo fue la amoxicilina (25,8%), seguida por otros antimicrobianos como gentamicina, 

clindamicina y lincomicina (21%), ciprofloxacino (19,4%) y, en menor proporción, la 

combinación sulfametoxazol–trimetoprima (16,1%). Este patrón de prescripción y 

automedicación guarda correspondencia con lo descrito por Fernández, et al. (12), quienes 

reportaron en el municipio de Cienfuegos (Cuba) en el año 2021, una mayor frecuencia de 

uso de amoxicilina (29,7%). En contraste, en la investigación de Solarte (56), orientada a la 

evaluación del uso racional de antibióticos en farmacias comunitarias de Caluma (Ecuador) 

en el año 2022, se determinó que el fármaco de mayor recurrencia fue la nitrofurantoína 

(27,8%). Por otra parte, en el estudio desarrollado por Cruz (57) en una red de boticas de la 

ciudad de Piura en el año 2022, se documentó un patrón diferenciado, donde la azitromicina 

fue el antimicrobiano de mayor consumo entre los técnicos de farmacia, alcanzando un 

42,1% de la muestra analizada. La investigación determinó que la amoxicilina constituyó el 

antibiótico de mayor consumo, hallazgo que se alinea con lo comunicado por Fernández et 

al. (2021) en una población del municipio de Cienfuegos, Cuba, donde este mismo fármaco 

también ocupó la primera posición en utilización. Dicha correspondencia podría atribuirse a 

su empleo recurrente en el manejo de infecciones respiratorias, afección predominante entre 

los participantes, así como a su amplia distribución y precio accesible, factores que facilitan 

su obtención en establecimientos farmacéuticos. En contraste, Solarte (2022) identificó en 

su análisis de farmacias comunitarias de Ecuador que la nitrofurantoína fue el compuesto 

más empleado, situación que podría vincularse al tipo de patología principal en su 

investigación (infecciones urinarias), las cuales justifican la selección de dicho 

antimicrobiano. Por otro lado, el estudio de Cruz (2022) realizado en una red de boticas de 
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Piura constató que la azitromicina fue el antibiótico más adquirido entre técnicos 

farmacéuticos, fenómeno que podría asociarse al incremento en su demanda durante el 

periodo pospandemia, cuando se extendió su indicación en cuadros respiratorios, tanto bajo 

prescripción como por automedicación. En síntesis, los resultados evidencian que la 

selección del antibiótico está condicionada por la naturaleza de la patología prevalente, el 

contexto sanitario y el nivel de conocimiento de los usuarios o del personal dispensador. No 

obstante, la frecuente aparición de la amoxicilina en diversos estudios refuerza su rol como 

uno de los agentes terapéuticos más empleados en el abordaje de infecciones respiratorias a 

nivel comunitario. 

 

Tabla 6. Adquisición del Medicamento 

 

En lo que respecta a la adquisición de antibióticos por parte de los encuestados de la botica 

del pueblo joven Florida Baja, los resultados muestran que un 93,5% los obtuvo por 

recomendación de otro profesional de la salud, mientras que apenas un 3,2% refirió haberlos 

adquirido por indicación del químico farmacéutico o mediante prescripción médica. Este 

patrón de acceso contrasta con lo reportado por Chero (58) en la población del Trapecio, 

Chimbote, en los meses de setiembre a diciembre de 2020, donde la principal vía de 

obtención fue la recomendación del químico farmacéutico con un 45%. De manera similar, 

los hallazgos difieren de lo descrito por Fernández (59) en Tambo Real Viejo, Santa, de 

marzo a diciembre 2021, donde la receta médica constituyó la fuente predominante con un 

59,1%. En cambio, el estudio de Miñano (60), realizado en estudiantes de nivel secundario 

en Chimbote en el mes de julio de 2022, evidenció que el 31,3% adquirió antibióticos por 

indicación de otros profesionales de la salud, porcentaje que guarda cierta correspondencia 

con lo encontrado en la presente investigación. En esta investigación, la mayoría de los 

encuestados reportó haber obtenido los antibióticos mediante sugerencia de personal 

sanitario, fenómeno atribuible a la proximidad entre el establecimiento farmacéutico y los 

centros de salud de la zona, así como a la influencia de vínculos familiares con profesionales 

del sector (enfermeros o médicos). Este resultado presenta paralelismos con lo documentado 

por Miñano (2022), quien en su análisis con estudiantes de educación secundaria también 

verificó que la adquisición de estos fármacos ocurría principalmente por indicación de 

profesionales de la salud, posiblemente asociado a redes familiares que incluían parientes o 

conocidos del ámbito sanitario. En contraste, los hallazgos divergen de lo comunicado por 
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Chero (2020) en la población del Trapecio, donde la indicación emanaba del personal 

farmacéutico. Dicha tendencia puede interpretarse en el marco de la emergencia sanitaria 

por COVID-19, cuando el acceso a centros hospitalarios y consultorios era restringido, 

convirtiendo a las farmacias en un canal más seguro y accesible para recibir asesoramiento 

y procurar medicamentos. Asimismo, los resultados contrastan con lo expuesto por 

Fernández (2021) en la comunidad de Tambo Real Viejo, donde la prescripción facultativa 

constituyó la vía principal de obtención. Esta diferencia podría vincularse a que, al tratarse 

de un núcleo poblacional reducido con un centro de salud próximo, los individuos optaban 

por acudir directamente al servicio médico antes de adquirir el antibiótico. En síntesis, las 

evidencias demuestran que el contexto geográfico y las coyunturas sanitarias condicionan 

significativamente las modalidades de adquisición de antibióticos. Mientras en entornos con 

mayor disponibilidad de profesionales sanitarios persiste cierta orientación técnica, en 

periodos o regiones con limitaciones asistenciales, las farmacias y el asesoramiento no 

formalizado cobran preeminencia. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

31 

VI. Conclusiones  

 

- Se determinó según los factores sociodemográficos identificados en las 138 personas 

encuestadas en la botica del pueblo joven Florida Baja, durante agosto de 2025, se 

evidenció que los grupos etarios más frecuentes fueron de 18 a 35 años y de 36 a 60 años, 

ambos con una representación de 69 individuos (50%). El sexo predominante fue el 

masculino, con 81 participantes (58,7%), mientras que en cuanto al nivel educativo, 

destacó la educación superior, alcanzando a 72 personas (52,2%) de la muestra evaluada. 

 

- Respecto a los patrones de uso de antibióticos, se determinó que el 36,6% de los 

encuestados manifestó haberlos utilizado por infecciones respiratorias. La forma 

farmacéutica más habitual fueron las tabletas y cápsulas (72%), el fármaco más 

consumido fue la amoxicilina (25,8%) y la principal vía de obtención se realizó mediante 

la indicación de otros profesionales de la salud (93,5%). 

 

- En cuanto a la prevalencia puntual sobre el uso de antibióticos en los encuestados de la 

botica del pueblo joven Florida Baja, se determinó un 67,4%, porcentaje que puede 

considerarse como referencia comparativa para futuras investigaciones. 
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VII. Recomendaciones 

 

- Es necesario proporcionar información clara y responsable a la población atendida en la 

botica del pueblo joven Florida Baja, respecto al uso adecuado de antibióticos, con el 

objetivo de orientar y sensibilizar sobre las reacciones adversas e interacciones fármaco-

nutrientes de estos medicamentos. 

 

- Al concluir la investigación, se sugiere implementar charlas informativas y reuniones 

comunitarias enfocadas en el uso racional de antibióticos, con la finalidad de promover la 

salud y mejorar el bienestar colectivo. 

 

- Los resultados obtenidos en este estudio pueden constituir una referencia útil para que las 

autoridades en los niveles estatal, regional y local adopten medidas orientadas a disminuir 

el consumo de antibióticos sin supervisión médica, considerando que este fenómeno 

representa un riesgo para la salud pública, particularmente en lo relacionado con la 

resistencia bacteriana. 
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Anexos 

 
Anexo 01. Matriz de Consistencia 
 

 

FORMULACIÓN DEL 
PROBLEMA 

OBJETIVOS HIPÓTESIS VARIABLE METODOLOGÍA 

¿Cuál es la prevalencia 
del uso de antibióticos en 
pacientes atendidos en 
una botica en el pueblo 
joven Florida Baja, 
Chimbote. Agosto 2025? 

General: 
✓ Determinar la prevalencia 

de uso de antibióticos en 
pacientes atendidos en una 
botica en el pueblo joven 
Florida Baja, Chimbote. 
Agosto 2025. 

 
Específicos: 
✓ Identificar los patrones de 

uso de antibióticos en 
pacientes atendidos en una 
botica en el pueblo joven 
Florida Baja, Chimbote. 
Agosto 2025. 

 
✓ Determinar la prevalencia 

puntual de uso de 
antibióticos pacientes 
atendidos en una botica en 
el pueblo joven Florida 
Baja, Chimbote. Agosto 
2025. 

Implícita Variable: 
✓ Prevalencia del uso de 

antibióticos. 
 
Dimensiones: 
✓ Patrones de uso. 
✓ Prevalencia puntual. 

✓ Tipo de Investigación: 
Básica 

✓ Nivel de Investigación: 
Descriptivo 

✓ Diseño de Investigación: 
No experimental 

✓ Población: La población 
en total fue a través de la 
cantidad de pacientes 
atendidos durante el mes 
de agosto, donde las 
encuestas se realizaron 
según el horario de trabajo 
del entrevistador, de lunes 
a jueves de 7:30 am a 3pm, 
viernes de 2pm a 11pm, y 
sábados de 8am a 11pm. 

 
✓ Muestra: Pacientes 

atendidos durante el mes 
de agosto de 2025 
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Anexo 02. Permiso del establecimiento 
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Anexo 03. Permiso de la Universidad para ejecución de las encuestas 
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Anexo 04. Resultados de la encuesta en Excel 
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Anexo 05. Cuestionario 
 

 

 
 
 
 

“PREVALENCIA DEL USO DE ANTIBIÓTICOS EN PACIENTES ATENDIDOS 
EN UNA BOTICA EN EL PUEBLO JOVEN FLORIDA BAJA, CHIMBOTE. 

AGOSTO 2025”. 
 

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 que da realce al presente estudio. 

 
I. DATOS GENERALES: 

 
1. Edad: 

18 – 35 años 

36 – 60 años 

2. Sexo: 

Masculino  Femenino 

 

3. Grados de Instrucción: 
 

Sin estudios  Secundaria 

Primaria  Superior 

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

Menos de 50 soles  Entre 100 a 300 soles 

Entre 50 a 100 soles Mayor de 300 soles 
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II. ANTECEDENTES DE ENFERMEDADES 

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

 

6. Dónde acudió para atender su malestar. 

Hospital, centro de salud y/o posta médica. 

Farmacia y/o cadenas de boticas. Consultorio 

particular. 

Otros. 

Si respuesta es otro, especificar 
  

III. USOS DE MEDICAMENTOS 

 
7. ¿Uso medicamentos en los últimos 15 días? 

SI  NO 

8. ¿En la actualidad utiliza medicamentos para la infección? 

SI  NO 

Si, su respuesta es sí, que forma farmacéutica es el medicamento: 

Tabletas y capsulas  Jarabe 

Inyectables  Otros 

9. ¿Para qué problemas de salud consume antibióticos? 

Infecciones respiratorias 

Infecciones cutáneas 

Infecciones de las vías urinarias 

Infecciones gastrointestinales 

Otras infecciones 
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10. ¿Qué medicamentos (s) uso según la pregunta anterior? 

Amoxicilina                      Ciprofloxacino 

Ampicilina                  Sulfametoxazol+Trimetoprima 

Otros 

 
 
En caso que utilice otro antibiótico escriba cuál es 

11. ¿conoce usted la dosis del medicamento que toma? 

SI  NO 

12. Para su malestar, usted toma medicamento: 

Genérico  Marca 

13. ¿Por cuantos días toma medicamento para su malestar? 

Menos de 2 días  De 4 a 6 días 

De 2 a 4 días  Más de 7 días 

14. ¿Cuántas veces al día toma el medicamento? 
1vez  3 veces 

2veces  4 veces 

 
15. ¿Cuál es la vía de administración del fármaco que usa habitualmente? 

Vía oral  Vía parenteral 

Vía tópica 

16. Usted adquiere medicamento por: 
 

Prescripción médica. 
 

Recomendación del Químico Farmacéutico 

Otro profesional de salud 

Otras razones 
 

17. ¿Cuándo toma el medicamento presenta o siente alguna molestia? 

 
SI NO 
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Anexo 06. Ficha Técnica 
 

Nombre del instrumento 

Cuestionario sobre PREVALENCIA DE USO 
DE ANTIBIOTICOS EN POBLADORES DEL 
ASENTAMIENTO HUMANO LA UNION, 
CHIMBOTE. JUNIO 2022 

Procedencia del instrumento Salinas (2025) 

Objetivo del instrumento 
Medir la prevalencia del uso de antibióticos en 
pobladores del Asentamiento Humano la Unión, 
Chimbote, en el mes de junio de 2022. 

Sujetos  Población del AA.H.H. La Unión, Chimbote. 

Estructura 

Se estructura en tres dimensiones: Datos 
generales (ítems 1-4), Antecedentes de 
enfermedades (ítems 5-6), uso de medicamentos 
(ítems 7-17) 

Forma de aplicación Individual 

Validez 

Tres jueces expertos: 
• Danny Peña de Un Jan. 
• Karem Rodas Trujillo. 
• Edgar Pérez Lujan. 

Confiabilidad  Validado por juicio de expertos. 
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Anexo 07. Consentimiento Informado desarrollado 
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Anexo 08. Foto de Encuestado 
 


