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RESUMEN

El presente trabajo de investigacion tuvo como objetivo general, determinar la
prevalencia del uso de antiinflamatorios no esteroideos en pobladores del
Asentamiento Humano Fraternidad-Distrito de Chimbote, agosto 2020 — abril
2021. La investigacion fue de tipo descriptivo, corte transversal, nivel
cuantitativo y disefio no experimental. Se realizd una encuesta de manera
presencial a 253 participantes. Los datos obtenidos fueron procesados y
reportados en tablas de frecuencias absolutas y relativas porcentuales. Segln
patrones de uso el antecedente morbido més frecuente fue la cefalea (21%), el
AINE maés usado fue el paracetamol (34%), la forma farmacéutica mas
consumida fueron las tabletas/capsulas y la prevalencia puntual (53%).
Finalmente se concluyé que la prevalencia del uso de AINEs fue del 73%,

valor que servird como referencia para posteriores estudios.

Palabras clave: Antiinflamatorios no esteroideos, patrones de uso, prevalencia
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ABSTRACT

The general objective of this research was to determine the prevalence of the
use of non-steroidal anti-inflammatory drugs in residents of the Asentamiento
Humano Fraternidad - District of Chimbote, August 2020 - April 2021. The
research was descriptive, cross-sectional, quantitative and non-experimental
design. A face-to-face survey was conducted with 253 participants. The data
obtained were processed and reported in tables of absolute and relative
percentage frequencies. According to patterns of use, the most frequent morbid
antecedent was headache (21%), the most used NSAID was paracetamol
(34%), the most consumed pharmaceutical form was tablets/capsules and the
point prevalence (53%). Finally, it was concluded that the prevalence of
NSAID use was 73%, a value that will serve as a reference for subsequent

studies.

Keywords: Non-steroidal anti-inflammatory drugs, prevalence, use patterns.
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INTRODUCCION

Los antiinflamatorios no esteroideos (AINES) representan uno de los grupos
farmacologicos mas prescritos a nivel mundial. Sin embargo, las personas
realizan un usoindiscriminado, abusando de su facilidad de adquisicion. Los
AINEs son compuestos quimicos que se distinguen en cuanto a su estructura
quimica, pero que, a su vez, comparten un mecanismo de accién y efectos
terapéuticos. La gran parte de AINEs son utilizados para tratar la
sintomatologia asociado al dolor, inflamacion y fiebre. De igual manera, este
grupo de farmacos comparten la mayor parte de efectos adversos
relativamente frecuentes observados en la préctica clinica. Cabe resaltar que
la variedad de estructuras quimicas, le confiere a cada uno de los AINEs

propiedades farmacocinéticas distintas .

En algunos casos el empleo de AINEs es limitado debido a su gran cantidad
de efectos adversos, principalmente a nivel gastrointestinal (Gl), estos efectos
van desde dispepsia, gastritis, ulcerosas gastricas/duodenales, hasta
complicaciones como perforaciones gastroduodenales hasta la aparicion de
hemorragia gastrointestinal. Con el paso de los afios los profesionales de
salud, han adquirido méas conocimientos sobre estos farmacos, es por ello que
el consumo de AINEs ha disminuido a comparacion de las décadas de los
setenta y ochenta. Sin embargo, en la actualidad, la poblacion ajena al &mbito
médico viene realizando una practica de consumo inapropiado que esta

creciendo dia a dia @,



En todo el mundo, méas del 50% de todos los medicamentos se recetan, se
dispensan o sevenden de forma inadecuada. Al mismo tiempo, alrededor de un
tercio de la poblacién mundial carece de acceso a medicamentos esenciales, y el
50% de los pacientes los tomande forma incorrecta ©. Se ha estimado que a
nivel mundial el consumo de AINEs diariamente sobrepasa los 30 millones de
personas, esto nos da a entender que el gasto esaproximadamente de unos dos
billones de dolares. Se estima que s6lo en EE. UU la prescripcion de AINES es
mas de 70 millones por afio, mientras que la venta libre de estosmedicamentos

anualmente son mas de 30 000 millones .

Una encuesta realizada por Kantar Worlpanel, demostré que en el Per( los
medicamentos con los que mas se automedica la poblacion son los
antiinflamatorios no esteroideos (AINES), representando el 62% del total de
encuestados ®). El elevado consumo de estosmedicamentos se debe a distintos
factores, dentro de los cuales destaca su fécil adquisicion, puesto que algunos
de estos se venden sin receta médica, asi mismo, el aumento de las
enfermedades que cursen una clinica dolorosa o inflamatoria e incluso la
prevencion cardiovascular con bajas dosis de acido acetilsalicilico, también

contribuyen al consumo de AINEs ©.

Hoy en dia el consumo de AINES representa uno de los grupos farmacoldgicos
mas usados a nivel mundial, sin embargo, muchos de los usuarios de
medicamentos desconocen verdaderamente los efectos adversos y el dafio que
estos medicamentos podrian causar. Ademas, tenemos que tener en cuenta que
el uso de este tipo de medicamentos muchas veces se ve influenciado por los

medios de comunicacién, y esto provoca en las personas un efecto de consumo



inapropiado, puesto que al momento de adquirir este tipo de medicamento lo
hace sin consultar al profesional Quimico Farmacéutico. Por otra parte, los
AINEs representan una de las principales causas de problemas
gastrointestinales (gastritis/ulceras gastricas), debido a que su uso es
concomitante con otros farmacos que también producen dafio a la mucosa

gastrica, ademas de causar efectos adversos cardiovasculares y renales .

El presente trabajo se realizard debido al aumento del consumo de AINEs
durante el tiempo de pandemia, y al uso irracional que se produjo debido al
temor por parte de las personas a la nueva enfermedad COVID-19. Es por ello
que la presente investigacion pretende demostrar cual es la prevalencia de
personas que consumieron AINEs durante un determinado periodo de seis

meses.

En base a lo antes descrito se propuso la siguiente pregunta de investigacion
¢ Cual sera la prevalencia del uso de antiinflamatorios no esteroideos (AINES) en
pobladores del Asentamiento Humano Fraternidad. Chimbote, agosto 2020 —

abril 2021?

Obijetivo General:

v Determinar la prevalencia del uso de antiinflamatorios no esteroideos en
pobladores del Asentamiento Humano Fraternidad. Chimbote, agosto 2020 —
abril 2021.

Obijetivos especificos:

v' Identificar los patrones de uso de antiinflamatorios no esteroideos en



pobladores del Asentamiento Humano Fraternidad. Chimbote, agosto 2020 —
abril 2021.

Determinar la prevalencia puntual del consumo de antiinflamatorios no
esteroideos en pobladores del Asentamiento Humano Fraternidad. Chimbote,

agosto 2020 — abril 2021.



Il. REVISION DE LITERATURA

2.1 Antecedentes

En el afio 2015 Aguilar et al. Realizaron un estudio de investigacién titulado
“Prevalencia de automedicacion de antiinflamatorios y analgésicos en la practica
ambulatoria” en el cual se plantearon como principal objetivo, determinar la
prevalencia de automedicacion en pacientes que son atendidos en instituciones
publicas o privadas de la Ciudad de Buenos Aires. La metodologia empleada para
la investigacion corresponde a untipo descriptivo, de nivel cuantitativo y disefio
no experimental. El estudio se realiz6 con 1486 pacientes ambulatorios mayores
de edad a los cuales se le aplicaron encuestas semi-asistidas durante el periodo de
julio de 2014 a febrero de 2015. Los resultados obtenidos mostraron que existe
una significativa prevalencia de automedicacion (34%) en la Ciudad de Buenos
Aires, siendo el ibuprofeno (40.2%), paracetamol (25.8%) y aspirina (19.4%) los
principales farmacos analgésicos/antiinflamatorios empleados por los pacientes.
Finalmente concluyeron que los pacientes atendidos en instituciones publicas
fueron los que mas recurrieron a la automedicacion (317/866), mientras que los
pacientes atendidos en instituciones privadas recurrieron a la automedicacion en

menor medida (193/620) ©.

En el aflo 2018 Gomez et al, realizaron una investigacion titulado Epidemiologia
del consumo de antiinflamatorios no esteroideos en Espafia. El estudio MCC-
Espafia, cuyo objetivo fue describir las caracteristicas demograficas relacionadas
con el consumo de AINE en la poblacion adulta en Espafia, asi como los

comportamientos relacionados con la salud y los factores de riesgo



cardiovascular. El estudio se realizd con un total de cuatro mil sesenta
participantes, para ello se utiliz6 una lista de nimeros pseudoaleatorios de las
listas de medicina familiar en doce provincias espafiolas, la recoleccion de datos
se obtuvo mediante una entrevista computarizada cara a cara sobre su consumo
de AINEs, caracteristicas demograficas, indice de masa corporal, consumo de
alcohol y tabaco e historial médico. Los resultados obtenidos indicaron que las
mujeresconsumian mas AINESs sin aspirina (38,8%) a diferencia de los hombres
(22,3%) quienes si consumian mucho mas la aspirina. La aspirina se asocio
fuertemente con la presencia de factores de riesgo cardiovascular o enfermedad
cardiovascular establecida, alcanzando odds ratios de 15,2 (7,4-31,2) en mujeres
con sindrome coronario agudo, 13,3 (6,2-28,3) en mujeres con ictus y 11,1 (7,8-
15,9) en hombres con sindrome coronario agudo. En conclusion, observaron que
el uso de aspirina era dos veces mayor en los hombres (11,7%) que en mujeres
(5,2%), este consumo estaba relacionado fuertemente con la presencia de factores

de riesgo cardiovascular ©.

Méndez et al. en el afio 2018 en Chile, realizaron un estudio en el cual se plateo
como objetivo determinar las caracteristicas asociadas al uso de AINEs en
adultos usuarios del sistema publico de salud de la comuna de Conchali, Chile,
2018. EIl tipo de estudio realizado fue cuantitativo, descriptivo de corte
transversal, y la muestra fue de 201 participantes mayores de 18 afios, que
asisten a los Cesfam y Cecosf de Conchali. Los resultados obtenidos mostraron
que el tipo de AINE mas consumido fue el paracetamol (55.3%), el motivo de
consumo fue el dolor (70.8%). El principal motivo de automedicacién fue “no

considerar importante asistir al médico” (35,9%). El patréon de uso fue



inapropiado en 31,7%. Concluyeron que los resultados obtenidos demuestran la
necesidad de realizar intervenciones educativas relacionadas al uso vy
consecuencias de un uso indiscriminado de AINEs enfocadas en consumidores
potenciales de dicho grupo farmacoldgico ®?.

Castro en el afio 2018 en Piura, realizé un estudio de investigacion el cual tuvo
como objetivo determinar la prevalencia y valoracion del uso de AINEs en el
Asentamiento Humano Las Dalias - Piura, enero - junio 2018. El tipo de
investigacion fue descriptivo, con disefio no experimental transversal, la muestra
estuvo conformada por 263 pobladoresde dicho lugar a quienes se les aplicé la
encuesta para la obtencion de los datos. Los resultados mostraron que la
prevalencia del consumo de AINEs en dicho lugar fue de 74.52%, ademas se
observo que el Naproxeno resultd ser el AINE mas usado con un 51.33%. En
cuanto a los patrones de uso se observo que el 27.76% de los pobladores utilizé
AINES debido a que presentaron inflamacién de las vias respiratorias; las
boticas y farmacias representaron el 85.93% del lugar donde adquieran los
medicamentos, en cuanto a la forma farmacéutica, las tabletas/capsulas
resultaron ser las mas consumidas con un total de 70.72%. Concluyendo que la
prevalencia del uso de AINEs en el AA.HH Las Dalias, Piura durante los meses

de enero-junio del afio 2018 fue de un74.52%. V.

Bricefio realiz6 un estudio de investigacion con el objetivo de determinar la
prevalencia del uso de antiinflamatorios no esteroideos (AINES) en pobladores
del sector I, Centro Poblado Las Lomas, distrito de Huanchaco - Trujillo, durante
el periodo de octubre del 2017 a enero del 2018. La metodologia empleada para

la investigacion corresponde a untipo descriptivo, corte transversal, de nivel



cuantitativo y disefio no experimental. La investigacion tuvo un tamafio de
muestra de 250 pobladores, a quienes se les aplic6 una encuesta para la
respectiva recoleccion de datos. De acuerdo a los patrones de uso, los datos
obtenidos revelaron que el antecedente morbido mas frecuente fue el dolor
articularcon 42.4%; la forma farmacéutica de uso mas frecuente fueron las
tabletas y capsulas con 68.8%; el antiinflamatorio no esteroideo (AINE) mas
consumido fue paracetamol con 36.4%. Finalmente concluye que la prevalencia

puntual del uso de AINEs de la poblaciénde estudio fue de 53.2% 2.

En el afio 2019 Llaure realiz6 una investigacién que tuvo como objetivo
determinar la prevalencia del uso de antiinflamatorios no esteroideos en
pobladores del A. H. Alan Garcia, distrito La Esperanza — Trujillo, durante el
periodo de enero a abril del 2019. La investigacion correspondié a un nivel
descriptivo, la muestra estuvo conformada por 246 pobladores > de 18 afios, a
quienes se les aplicd una encuesta de 12 preguntas. Los resultados obtenidos
mediante las encuestas indicaron que la prevalencia puntual del usode AINEs fue
de 52.4%, siendo el naproxeno el AINE mas consumido por los pobladorespara
tratar principalmente las mialgias. Concluyo que la prevalencia del uso de AINES
en dicha poblacion es significativa, evidenciando que mas de la mitad de
encuestados consumieron o consumen AINEs durante la aplicacion de las
encuestas 2.

En el afio 2016 Vargas realiz6 un trabajo de investigacion en Chimbote con la
finalidad de determinar la prevalencia del uso de antiinflamatorios no
esteroideos (AINES) segun factores sociodemograficos y patrones de uso del

asentamiento humano EI Porvenir, distrito de Chimbote, durante enero — agosto



del 2015. La investigacion fue de tipo descriptivo y de corte transversal. La
recoleccion de datos se realizd mediante la aplicacion de 340 encuestas. Los
resultados demostraron que la prevalencia del uso de AINEs fue de 97%, el
motivo mas usual para el empleo de AINEs fue el resfrioy el AINE mas utilizado
fue el paracetamol. Concluy6 que los factores socioecondémicosy patrones de uso
muestran a la poblacién en estudio con un importante riesgo de fragilidad

respecto al consumo de AINEs ®¥,

Gil ™ realizé un trabajo de investigacion en el cual se planteé como objetivo
determinar la prevalencia de uso de antiinflamatorios no esteroideos en la
poblacién del pueblo joven La Victoria - Chimbote 2014. La investigacién fue
de tipo descriptivo y de corte transversal. ElI tamafio de la muestra estuvo
conformado por 274 pobladores a quienes seles aplicd una encuesta presencial.
De acuerdo a los resultados obtenidos en su estudio se pudo observar que el
naproxeno fue el AINE mas utilizado, y se utilizd principalmente para tratar
dolores osteoarticulares, cabe resaltar que la forma farmacéutica méas utilizada
fueron las tabletas. Finalmente concluyo que la prevalencia de AINEs fue del

34%.

2.2 Bases Teoricas

Farmaco

Es una sustancia quimica que tiene la capacidad de inducir una reaccion o



cambio en el funcionamiento celular y los tejidos vivos, son utilizados con fines

diagnésticos, profilacticos y/o terapéuticos “®.

Antiinflamatorios no esteroideos (AINES)

Son un amplio grupo farmacoldgico heterogéneo de compuestos con estructuras
quimicas diferentes pero similares en cuanto a sus efectos, dichos farmacos se
caracterizan por presentar principalmente actividad analgésica, antipirética y
antiinflamatoria. Es por elloque son muy usados en la practica clinica para tratar

sintomas como la fiebre, mialgias y/oartralgias *”.

Mecanismo de accion de los AINEs

El principal mecanismo de accion de los AINEs es la inhibicion de las enzimas
ciclooxigenasas (COX), de tal manera que evitan y/o disminuyen la liberacion
de prostaglandinas, las cuales se comportan como mediadores de la inflamacion.
La selectividad de los que presenten los AINEs por las enzimas COX1 y COX2
determinarala seguridad y eficacia de estos farmacos. Tras varios afios de estudio
se cree que la inhibicion de la COX2 es la responsable de provocar los efectos
antiinflamatorios, mientras que la inhibicion de la COX1 se relaciona con la
prevencion de problemas cardiovasculares isquémicos, sin embargo, esta enzima
también se relaciona con los principales efectos adversos (problemas

gastrointestinales) ®®.

Estudios transversales

Los estudios transversales son un disefio de investigacion epidemioldgica que
trabaja conencuestas aplicadas a personas de una determinada localizacion para

lograr recolectar informacidn necesaria para la investigacion, a estas encuestas

10



se les conoce como encuestas de prevalencia. Las encuestas transversales sirven
para determinar la frecuenciade uso de medicamentos o medir la cantidad de
personas que padecen de una cierta enfermedad, los datos obtenidos representan
la medicion de las exposiciones y eventos en los sujetos de estudio en un
momento dado. Una de las ventajas que tiene este disefio de investigacion es el
bajo costo econdmico empleado a diferencia de los demas tipos de investigacion

epidemiolégicos 9.

Prevalencia

La prevalencia es la proporcion de personas de un determinado grupo o poblacion
afectada por una debida enfermedad. Esta por lo general va expresada en
porcentaje. La prevalencia depende de la incidencia y de la duracion de la
enfermedad, esto implica que cualquier variacion que afecte la prevalencia
pueden ser debido a los cambios en la incidencia o en la duracion de la
enfermedad, la cual a su vez depende de cambios en el periodo de recuperacién o
en la esperanza de vida de los pacientes .

Existen dos tipos de prevalencias:

Prevalencia puntual

Es la probabilidad de que un individuo en una poblacion presente una

determinada caracteristica (por ejemplo, enfermedad) en un tiempo determinado

(20)

Prevalencia de periodo

Fajardo A, nos menciona que: “La prevalencia de periodo se define como la

11



frecuencia deuna enfermedad en un periodo de tiempo. Es una proporciéon que
expresa la probabilidad que un individuo sea un caso en cualquier momento

dentro de un determinado periodo detiempo” @Y.

Uso racional de los medicamentos

Segln la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), el uso racional de los
medicamentos implica que el paciente reciba los medicamentos necesarios, la
indicacion especifica, la dosis correcta, durante el tiempo establecido y al menor
coste posible para él y para la sociedad. Es por ello que el uso correcto de un
medicamento para lograr su fin: diagnosticar, prevenir, aliviar y curar la salud de
las personas. No obstante, el uso racional de los farmacos permitird evitar
consecuencias negativas, tales como reacciones adversas, interacciones o pérdida

de eficacia (resistencias a los antibiéticos) y un menor gasto econémico “2.

Automedicacion

La automedicacion es el tratamiento de una condicidn patoldgica verdadera o
imaginaria con medicamentos, seleccionados sin supervision médica o de un
agente calificado que incluye la adquisicion de medicamentos a través de una
fuente formal (farmacias /boticas), recepcion de medicamentos por otras fuentes
como familiares y amigos, y la utilizacion de sobrantes de prescripciones
previas. “*2% Esta practica puede que compromete una serie de riesgos para la
salud, debido al uso de medicamentos innecesarios, erroneos, perjudiciales, de
tal manera que pueden llegar a enmascarar enfermedades existentes o

provocando dafios progresivos en el organismo ©°.

Segun la OMS, mas del 50 % de los medicamentos se prescriben, dispensan o

12



venden deforma inapropiada, a esto le sumamos que la mitad de los pacientes los
de una manera incorrecta; el uso excesivo, insuficiente o indebido uso de los
medicamentos tiene efectos negativos para el paciente, pudiendo conllevar a los
pacientes a evidenciar una ineficacia,o riesgo terapéutico, ademas de representar

un desperdicio de recursos econémicos ?°.

Hoy en dia la automedicacion es una practica muy comdn a nivel mundial. Este
mal uso de los medicamentos, especialmente los antibi6ticos han provocado
graves consecuencias, siendo la resistencia bacteriana una de las mas

preocupantes %©.

13



V.

HIPOTESIS

Implicita
METODOLOGIA

4.1 Disefio de la investigacion

Se realizd un estudio de investigacion de disefio no experimental, tipo
descriptivo, de corte transversal y enfoque cuantitativo para medir la

prevalencia del uso de antiinflamatorios no esteroideos (AINES).

4.2 Poblacion y muestra

4.2.1 Poblacion
La poblacién estuvo conformada por 2057 pobladores pertenecientes
al Asentamiento Humano Fraternidad, cuya informacion fue otorgada
por el dirigente de la zona.

4.2.2  Muestra. Segtn Duffau®® modificada

Para la estimacion del tamafio muestral (n), se considero la prevalencia
del 25 %, aplicando 253 encuestas, para ello se utilizd la siguiente

férmula

_ (Z2)*.p.q.N
T dR(N -1+ (2)%.p.q

n

Donde:
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z = es el valor de la desviacion normal, igual a 1.96 para un nivel de
significacion del 5%

P = Prevalencia de la caracteristica en la poblacion, para este caso 25%,
valor gue fue obtenido luego de la revision de estudios similares
Q=100-P

d = precision (en cuanto se aleja la muestra del verdadero porcentaje
del universo). 5%.

APLICANDO LA FORMULA:

n = tamafio de muestra (253)

Férmula de prevalencia puntual @

Es aquella en la que la proporcion de individuos que presentan la

caracteristica en comun se da en un tiempo especifico.

N° de pobladores que consumen AINEs actualmente

N° de pobladores de la muestra

[ Muestra ] ‘ [ Observacion ]

Donde:

M: Muestra de pobladores del Asentamiento Humano
Fraternidad, Chimbote.

O: Prevalencia del uso de AINEs

Criterios de Inclusion

v" Pobladores con residencia estable en el asentamiento humano
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v Pobladores que hayan firmado el consentimiento informado.

v" Pobladores entre 15 a 70 afios de edad.

v Pobladores con capacidad de comunicarse en idioma espafiol de manera
autosuficiente.

v" Disposicion de participar voluntariamente

Criterios de Exclusion
v’ Capacidad disminuida para comprender o comunicarse.
v Imposibilidad de otorgar consentimiento informado.
v Gestantes.

v" Pobladores menores de 15 afos

Tras la aplicacién de los criterios de exclusion la muestra final fue de 253
pobladores, a quienes se les realizd la encuesta para determinar la prevalencia
del uso de AINEs, no sin antes haber expresado su consentimiento para

participar del estudio.
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4.3 Definicion y operacionalizacion de variables e indicadores

. . . Definicion Definicion . Escala de
Variable | Dimensiones . Indicador L
conceptual operacional medicién
Patrones de Patologia que
uso de AINEs: | genera el consumo
de AINEs.
Antecedentes
mdrbidos Se refiere a aquellas
enfermedades que
Forma padece 0 ha
farmacéutica padecido el
paciente
Es la disposicion
Medicamento | individualizada a | Se utiliz6 | Frecuencia | Cuantitativo
que se adaptan los | encuestas de casos de razon
principios activos y
excipientes para
construir un
medicamento.
Prevalen
ﬁls?)d deel Sustapcia_ ) 0
AINEs. comblngmon _ de
sustancia que sirve
para prevenir, curar
y controlar
enfermedades.
Proporcién de | Se determina a | Frecuencia | Cuantitativo
individuos que | través de la | porcentual | derazén
presentan relacion entre

Prevalencia
puntual

caracteristicas  en
comin en un
tiempo  especifico,
en este caso durante
los meses agosto
2020 — abril 2021.
Sobre la poblacion
en estudio,
multiplicado por
100.

los pacientes
gue consumen
AINEs al
momento de la
encuesta sobre
el nimero de
casos totales.
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4.4 Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos ©¥

En el presente trabajo de investigacion se utilizaron técnicas e
instrumentos para obtener la informacidon necesaria para responder a la

pregunta planteada al inicio de la investigacion.

Técnica:

Se utilizd como técnica de recoleccién de informacion, la elaboracion de la

encuesta y la aplicacion de la misma mediante una entrevista estructurada.

Instrumento:

Previo a la recopilacion de las 253 encuestas se realizd una prueba piloto que
consistio en la aplicacién del cuestionario a 10 pacientes para comprobar la
claridadde los items, para luego analizar cada pregunta y ver cual se considera y
cual se eliminacon la finalidad de encontrar las preguntas idéneas para esta
investigacion y lograr elpropdésito deseado. Para ello la encuesta fue analizada

por un juicio de expertos.

La recoleccion de datos se extrajo de los pobladores de una manera aleatoria
simple, se abordé a los pobladores del Asentamiento Humano Fraternidad,
Distrito de Chimbote, identificAndose e informandole al participante los
objetivos de la presente investigacion, asimismo se le manifestd el caracter

confidencial de la informacidn por ellos entregada.
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4.5 Plan de analisis Método de Wayne ©V

Los datos fueron registrados y analizados mediante el programa MS Excel
2016, los mismos que fueron procesados haciendo uso de herramientas de
estadistica descriptiva y se realizd la interpretacion de las caracteristicas

demograficas y los patrones de uso de los pacientes encuestados.
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4.6 Matriz de consistencia

. . . - Indicadores
.T'tUI9 de_lg Formulacion Objetivos Hipotesis | . Tipo de_ . Variable Dimension Definiciones y escala de PIa’n_ d_e
investigacion | del problema investigacion operacionales medicion analisis
PREVALEN ¢Cuél es la o
CIA DEL prevalencia | OPietivo General: | Implicita | Se realizé una | Prevalencia Se % Recoleccion,
USO DE deluso de Determinar la prevalencia investigacién | de uso de determing cuantitativo | seleccion,
ANTIINFLA | e de uso de AINEs de los de tipo AINES Patrones de atreves del | de razon. clasificacion
sen bladores del iti Y
MATORIOS po ¢ descriptivo, uso q disis de |
NO pobladores Asentamiento  Humano nivel uso de un analisis - de  1a
ESTEROIDE del Fraternidad. Chimbote’ cuantitativoy cuestionario informacion en
OS (AINES) Asentamien agosto 2020 — abril 2021. de corte de preguntas tablas de
EN to Humano o » transversal no sobre Escala  de | distribucion de
POBLADOR | Fraternidad. ?dblet_'f\_/os GISPECIfICOSZ | experimental antecedentes | medicion frecuencia
ES DEL . entificar los patrones e 2ot cuantitativa
Chimbote, mérbidos, y absoluta y
ASENTAMIE | & oopo | U0 de AINEs en los Uso del | de razon % | lativa
NTO gosi pobladores del o cuantitativo |
HUMANO — abril Asentamiento  Humano an_tun amat | o ooen porcentua _de
FRATERNID 20217 Fraternidad. = Chimbote, orio. acuerdo al tipo
AD. agosto 2020 — abril 2021. de variable en
CHIMBOTE, . ] estudio.
AGOSTO Determinar la prevalencia _
2020 — puntual del uso de AINEs Cantidad de Programas
ABRIL 2021. en los pobladores del AINES que Format
Asentamiento Humano Prevalencia fueron informaticos.
Fraternidad. Chimbote, Puntual consumidos

agosto 2020 — abril 2021.
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4.7  Principios éticos

El estudio de investigacion se realizo teniendo en cuenta el cddigo de ética
version 004 de la universidad, para esto se aseguro el anonimato de los
pobladores que aceptaron formarparte de la investigacion (proteccion a las
personas), de igual manera se le explicé a cadauno de los participantes el
propdsito y los fines de la investigacion. Asi mismo, se tuvo en cuenta el
principio de integridad cientifica, garantizando de esta manera que la
informacion obtenida solo fuera utilizada con fines cientificos. Ademas, se
tuvo presenteel principio de beneficencia y no maleficencia, de tal manera
que se asegurd el bienestar de las personas que participaron en la

investigacion ©2.
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V. RESULTADOS

5.1 Resultados

Tabla 1. Frecuencias absolutas y relativas porcentuales segun antecedentes
morbidos en relacion al uso de AINEs en los pobladores del Asentamiento Humano
Fraternidad, Distrito de Chimbote, Provincia de Santa - Departamento de Ancash,

agosto 2020 — abril 2021.

Antecedentes N Porcentaje
morbidos
Cefalea 38 21
Artralgias 29 16
COVID-19 24 13
Faringitis 19 10
Gripe 19 10
Mialgias 16 9
Dismenorrea 15 8
Odontalgia 09 5
Fiebre 09 5
Otros 06 3
Total 184 100

Fuente: Encuesta propia
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Tabla 2. Frecuencias absolutas y relativas porcentuales segun consumo de
medicamento en prevalencia del uso de AINEs en los pobladores del Asentamiento
Humano Fraternidad, Distrito de Chimbote, Provincia de Santa - Departamento de

Ancash, agosto 2020 abril 2021.

Medicamentos N Porcentaje
Paracetamol 62 34
Naproxeno 42 23
Meloxicam 23 13
Diclofenaco 19 10
Ibuprofeno 16 8
Ketorolaco 11 6
Otros 11 6
Total 184 100

Fuente: Encuesta propia
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Tabla 3. Frecuencias absolutas y porcentuales segun la forma farmacéutica segin
prevalencia del uso de AINEs en los pobladores del Asentamiento Humano
Fraternidad, Distrito de Chimbote, Provincia de Santa - Departamento de Ancash,

agosto 2020 — abril 2021.

Formas N Porcentaje
Farmacéuticas
Tabletas/capsulas 155 84
Inyectable 19 10
Gel/ungtiento 10 6
Total 184 100

Fuente: Encuesta propia

Tabla 4. Frecuencias absolutas y relativas porcentuales segun prevalencia de vida y
puntual en el uso de AINEs en los pobladores del Asentamiento Humano
Fraternidad, Distrito de Chimbote, Provincia de Santa - Departamento de Ancash,

agosto 2020 — abril 2021.

Consumo de AINEs Si No Total

Prevalencia puntual N Porcentaje N Porcentaje N Porcentaje
98 53 86 47 184 100

Fuente: Encuesta propia
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5.2 Andlisis de resultados

El presente estudio se realizd en el Asentamiento Humano Fraternidad, Distrito
de Chimbote, Provincia de Santa - Departamento de Ancash, agosto 2020 — abril
2021, con la finalidad de determinar la prevalencia del uso de AINEs, para lo
cual se aplicaron 253 encuestas de manera presencial a los pobladores que

accedieron a participar en dicho estudio.

La tabla 1, nos muestra los antecedentes morbidos relacionados con el uso de
AINESs durante los meses de agosto 2020 hasta abril 2021, en el cual se puede
evidenciar que la cefalea (21%) fue el principal problema de salud por el cual
los pobladores del Asentamiento Humano Fraternidad consumieron AINEsS,
seguido de las artralgias (16%), la nueva enfermedad COVID-19 (13%)
también influy6 en el uso de AINEs. Estos resultados guardan relacion con los
resultados obtenidos por Vejarano ©® en su estudio de investigacion, en el
cual se evidencié que las cefaleas (25.6%) representaron ser uno de los
antecedentes morbidos mas habituales en pacientes atendidos en la botica
Inkafarma, urbanizacion los cedros- Trujillo. Asi mismo, se evidencia que los
resultados guardan similitud con los resultados obtenidos por Principe ¥, en
su estudio de investigacion realizado en el Centro de Salud Gran Chimu —
Trujillo, en dicha investigacion se pudo evidenciar que el principal
antecedente moérbido correspondia a las cefaleas representando el (44%) del
total de antecedentes mérbidos. Por otra parte, Alarcon ? en su estudio de

investigacion  reporto que el consumo de AINEs estuvo relacionado
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principalmente al dolor articular (42.4%), mientras que en la investigacion
realizada por Valle © se evidencié que el principal antecedente mérbido que
presentaron los encuestados que utilizaron AINEs fueron los dolores
musculares (43.6%).

La cefalea es considerada una de las patologias mas comunes por las cuales
los pacientes deciden consumir algin AINE con la finalidad de aliviar su
malestar. En la Gltima década la prevalencia de la cefalea ha ido en aumento,
logrando para el afio 2015 un 47% en la poblacién adulta. Es de suma
importancia tener en cuenta que aunque la cefalea puede ser tratada con la
gran mayoria de AINEs, esta tiene un origen multifactorial y que si bien la
mayoria de las cefaleas corresponden al tipo de cefalea primaria (migrafia,
tensional, racimos) y son de por si solas una enfermedad, existen algunas
otras cefaleas que pueden ser sintomas de enfermedades mas graves ©®, por
tal motivo es que hoy en dia la cefalea se ha convertido en un desafio diario
en la atencion primaria de salud, por ende, es esencial que exista un adecuado
abordaje diagnostico de la condicion que presentan los pacientes, puesto que

de ello dependera el desenlace y/o la calidad de vida.

En la tabla 2, se evidencia que el antiinflamatorio no esteroideo (AINE) mas
utilizado para tratar los distintos antecedentes morbidos fue el paracetamol,
representando el 34%, seguido del naproxeno con un 23%, cabe resaltar que
el Meloxicam con un 13% también fue uno de los principales AINEs
empleados por los pobladores del Asentamiento Humano Fraternidad. Estos

resultados se asemejana los resultados obtenidos por Sanchez ©” luego de
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realizar su investigacion, en el cualse evidencio que el AINE méas empleado
para por las personas del estudio, fue el paracetamol representando el 41%,
seguido del naproxeno el cual representd el 25%, la razon por la cual estos
AINEs fueron los mas empleados se puede deber al hecho de que gran
porcentaje de personas presentaban antecedentes morbidos relacionados al
dolor, de tal manera que estos medicamentos al ser buenos analgésicos podian
tratar dicha sintomatologia. Por otra parte, el hecho del uso de Meloxicam por
los pobladores del Asentamiento Humano, puede deberse a que las artralgias

se catalogaron como segundo lugar en cuanto a antecedentes morbidos,

Velasquez ®® comenta que el Meloxicam perteneciente del grupo de los
OXICAMS, se comporta como un AINE con cierta preferencia mas no
selectividad por la enzima COX-2 y que su uso en la practica clinica ha ido
aumentando, principalmente para tratar enfermedades que cursen con una
sintomatologia de dolor e inflamacidn articular, ademas su elevado tiempo de
vida media permite quesu dosificacion le resulte méas facil a la mayoria de
pacientes medicados con este farmaco, puesto que el empleo de dosis que
oscilan entre los 7.5mg — 15mg c/24h son suficientes para conseguir el efecto
deseado en el paciente. A esto se le suma su buena tolerancia gastrointestinal
en pacientes con enfermedades articulares cronicas, puesto que presenta un
menor riesgo de dafio gastrointestinal a diferencia de los AINEs clasicos no
selectivos, y a su vez presentan un menor riesgocardiovascular, a diferencia de

los AINES selectivos de la COX-2 los COXIB.
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En la tabla 3, se evidencia que las tabletas/capsulas fueron las formas
farmacéuticas mas consumidas por los pobladores del AA.HH Fraternidad,
representando el 85%. El resultado puede asociarse a su facil dosificacion del
medicamento y su nivel de tolerancia por parte de los consumidores, ademas
de ser mas economicos a diferencia de otras formas farmacéuticas. Asi mismo
Alarcon 2 obtuvo resultados similares en su estudio realizado en el afio

2018, con un 69% de preferencia por las tabletas/capsulas.

En la tabla 4, se logra evidenciar que la prevalencia puntual fue 53%, cuyo
valor es elevado, puesto que nos indica que de todos los pobladores
encuestados que utilizaron AINEs, la mitad aun lo siguen empleando para
tratar las principales dolencias, tales como: cefalea, artralgias y mialgias;
prevencion de eventos cardiovasculares. Estas patologias son las que se
relacionan con mayor frecuencia al uso de AINEs, puesto que estos farmacos
son el esquema de primera linea para tratar este tipo de patologias. Ademas, el
alto porcentaje de prevalencia puntual puede relacionarse al hecho de que los
AINEs muchas veces pueden adquirirse facilmente en botiquines, boticas o
farmacias, y por lo general su adquisicién no es evaluada por un profesional
de la salud. De igual manera, los resultados guardan relacién con lo reportado
por Alarcon 2 en su estudio de investigacion, en el cual evidencié que la
prevalencia puntual fue de un 53%. Asi mismo, Principe ®* obtuvo una alta
prevalencia puntual cuyo resultado fue de 86%, dato que llamé mucho la
atencion debido a gran parte de sus encuestados seguian utilizando AINES

durante la realizacion del estudio, sin embargo, ella explica el elevado

28



consumo de AINEs por parte de los pobladores encuestados se debia a que
estos farmacos representan uno de los grupos farmacologicos mas empleados
a nivel mundial, la facilidad de adquisicion (no requieren receta médica), la
indicacion en diversas patologias que cursen con un cuadro doloroso y por

altimo la prevencion de eventos cardiovasculares.
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VI.

CONCLUSIONES

6.1 Conclusiones

v’ La prevalencia del uso de antiinflamatorios no esteroideos en pobladores

del Asentamiento Humano Fraternidad. Chimbote, agosto 2020 — abril

2021, fue de 73%.

En relacion a los patrones de uso, se identificd que, en el Asentamiento
Humano Fraternidad, Chimbote. agosto 2020 — abril 2021, el 21% de los
pobladores encuestados realizaron uso de los antiinflamatorios no
esteroideos (AINEs) para tratar las cefaleas, respecto a la forma
farmacéutica més utilizada fueron tabletas con un 84%; el AINE maés

usado fue el paracetamol con un 34% respectivamente.

La prevalencia puntual del uso de antiinflamatorios no esteroideos en los
pobladores del Asentamiento Humano Fraternidad, Chimbote. agosto 2020
— abril 2021, fue de 53%, valor que se considera de referencia para

posterioresestudios.
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6.2 Recomendaciones

v

Se debe brindar informacion adecuada al paciente a la hora de la dispensacion
o0 expendio de los medicamentos, de esta manera los pacientes haran un mejor
y correcto uso de los AINEs, y se lograra realizar un uso racional de los
medicamentos.

Se recomienda a los profesionales de salud evitar prescribir més de un AINE
cuando no sea necesario, y a los técnicos en farmacia no recomendar el uso
inapropiado de estos medicamentos, esto con el fin de disminuir el uso
inadecuado de los AINEs.

Desarrollar intervenciones educativas a dirigidas a los pobladores del
Asentamiento Humano Fraternidad con la finalidad de que el paciente tenga
mas conocimiento con respecto a los medicamentos que consume y de esta
manera poder evitar la automedicacion.

Incentivar los estudios de investigacion en los estudiantes respecto al uso de
medicamentos ya que estos estudios brindaran datos méas actualizados y una
idea de cdmo va cambiando este porcentaje de prevalencia con el pasar de los
anos.

Realizar estudios anuales acerca del consumo de AINEs en los Pueblos
Jovenes y/o Asentamientos Humanos, con la finalidad de observar como la

variabilidad que ocurre con el paso de los afios.
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ANEXOS
ANEXO 1

CONSENTIMIENTO INFORMADO - DECLARACION
TITULO DEL ESTUDIO

PREVALENCIA DEL USO DE ANTIINFLAMATORIOS NO
ESTEROIDEOS EN POBLADORES DEL ASENTAMIENTO HUMANO
FRATERNIDAD, CHIMBOTE. AGOSTO 2020 - ABRIL 2021

Le invito a participar de un programa de investigacion para estudiar la prevalencia
del uso de AINEs. Para este estudio se van a registrar los AINEs que usted ha
consumido entre los meses de agosto 2020- abril 2021; se le realizara preguntas
respecto a los AINEs més usados, forma farmaceéutica, via de administracion, quién
le recomendo, razones por las que lo consume, etc. Si usted decide participar,
llenaremos el formulario que contiene 12 preguntas. Los datos obtenidos seran
analizados conjuntamente con el de los demas participantes, sin dar a conocer su
identidad en ningun caso. La informacion que usted proporcione serad totalmente

confidencial y sola con fines académicos.

APELLIDOS Y NOM B RE S : ..ottt e e e e e e,
Firma: ....................

DNI: oo,

Fecha:....... rde. del 2021
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ANEXO 2

CUESTIONARIO

PREVALENCIA DEL USO DE AINEs EN POBLADORES DEL AA. HH
FRATERNIDAD, DISTRITO DE CHIMBOTE, PROVINCIA DEL SANTA,
DEPARTAMENTO DE ANCASH, AGOSTO 2020 - ABRIL 2021.

I. DATOS GENERALES

1. Edad: ............... |:|2 Sexo: |:| |:|
2. |:'Grado de instruccion: Completa — Incompleta
Sin instruccion: Primaria: Secundaria: Superior:

3. Nivel de ingresos familiar:

Menos del sueldo minimo: Entre 1y 2 sueldos minimos:
Mayor de 2 sueldo minimo: Mayor 03 sueldos minimos:

Il. ANTECEDENTES MORBIDOS:

4. ; Qué problemas de salud o malestar ha tenido entre agosto 2020 — abril 20217

I1l. USO DE MEDICAMENTOS
6. ¢Ha utilizado algun AINE entre los meses de agosto 2020 — abril 2021?

Si() No ()
Nombre del AINE qQUE ULIHZO ..ot e

*En caso de que la respuesta sea NO, se culmina la encuesta
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7. ¢Cudl era la forma farmacéutica? FF: 1. Tabletas, grageas capsulas 2. Jarabes,
suspensién gotas V.O, 3. Cremas, lociones, ungtientos 4. Supositorios, 6vulos 5. Gotas

oftal, oticas 0 nasales 6.
Inyectables....ceiineiiniiieiiieiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieiiietiietieetettntiiaeiintineens
8. Via de administracion: ......ccceeeeeieeiiieiieeeeteeeteeeeeeeeeececesseseassnnnnns

9. ¢ Por cuanto tiempo tomo el medicamento? (Dias)

11. Usted adquiere estos medicamentos por:
Prescripcion médica [ ]
Recomendacion del Quimico Farmacéutico[ |
Otro profesional de salud

Lo recomend6 un familiar o conocido

Sé que sirven y ya habia consumido antes

Lo vi o escuché en propagandas

JOUUL

Un curandero o brujo

12. ;| DOnde acude a comprar sus medicamentos?
Hospital-Posta del MINSA
Consultorio privado
Profesional naturista
Hospital ESSALUD
Farmacia o Botica

Curandero

poooood
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ANEXO 3

EVIDENCIA DE APLICACION DE ENCUESTAS
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