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RESUMEN 

El presente estudio tuvo como finalidad determinar la prevalencia del uso de 

antiinflamatorios no esteroideos en pacientes atendidos en la Botica Elifarma´s, la 

Esperanza. Marzo – agosto 2021. La investigación fue de tipo básica, nivel descriptivo, 

diseño no experimental, enfoque cuantitativo, de corte transversal, retrospectivo. Para 

la recolección de datos se utilizó como instrumento un cuestionario que se aplicó de 

forma personal a cada paciente teniendo en cuenta protocolos de bioseguridad, 

aplicándose un total de 368 encuestas. Como resultados se encontró que según 

patrones de uso los pacientes utilizan con mayor frecuencia tabletas y cápsula el 47%, 

el medicamento más solicitado es naproxeno 40% y el 40% de los pacientes dolor de 

garganta. Llegando a la conclusión que la prevalencia puntual del uso de 

antiinflamatorios no esteroideos fue de 74% valor que servirá de precedente en futuras 

investigaciones.  

 

Palabras clave: antiinflamatorios no esteroideos, automedicación, naproxeno, 

patrones de uso, prevalencia puntual, uso de medicamentos. 
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ABSTRACT 

The purpose of this study was to determine the prevalence of the use of non-steroidal 

anti-inflammatory drugs in patients treated at Botica Elifarma's, La Esperanza. March 

– August 2021. The research was of a basic type, descriptive level, non-experimental 

design, quantitative approach, cross-sectional, retrospective. For data collection, a 

questionnaire was used as an instrument that was applied personally to each patient 

taking into account biosafety protocols, applying a total of 368 surveys. As results, it 

was found that according to patterns of use, patients use tablets and capsules more 

frequently by 47%, the most requested medication is naproxen 40% and 40% of 

patients sore throat. Reaching the conclusion that the point prevalence of the use of 

non-steroidal anti-inflammatory drugs was 74%, a value that will serve as a precedent 

in future research. 

Keywords: non-steroidal anti-inflammatory drugs, self-medication, naproxen, use 

patterns, point prevalence, drug use. 
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I. INTRODUCCIÓN 

Los medicamentos son las sustancias a administrar después de un diagnóstico el cual 

debe ser correcto para lograr la curación, atenuación y prevención de una enfermedad 

y sus respectivos síntomas. No obstante, si se usan de forma incorrecta representan un 

peligro de salud para cada individuo o colectivamente, por lo que manifestarían 

toxicidad, efectos adversos o incumplimiento del efecto farmacológico por no tomar 

la dosis adecuada. (1) 

El uso de antiinflamatorios no esteroideos (AINEs) en la actualidad está siendo muy 

influenciada por el excesivo marketing para su comercialización y está unida al nivel 

de atención primaria que brinda el profesional de la salud en los establecimientos 

farmacéuticos, el impulso es generado por las grandes industrias farmacéuticas las 

cuales han generado a una sociedad medicada muy demandante, lo que les atribuye 

elevadas ganancias financieras.  La mayor parte de esta promoción está dirigida a la 

población adulta consciente de su uso, conllevando a una automedicación gradual con 

el paso del tiempo, también hay influencia a través de prescripciones médicas, 

dispensaciones en hospitales, boticas, farmacias u otros centros de salud. (2) 

Los AINEs, tienen acción terapéutica para tratar el dolor, la fiebre y también tienen 

propiedades analgésicas, son de amplio espectro porque son útiles en muchos tipos de 

dolor, dentro de los medicamentos clásicos que son de mayor uso por las personas se 

destaca al naproxeno 550 mg, ibuprofeno 400 mg y diclofenaco 50 mg. (3) 

Este grupo farmacológico tiene un alto consumo a nivel mundial por que se adquieren 

en venta libre en la mayoría de países, por lo que más del 50% de ellos lo usa sin 

ningún tipo de restricción y la otra parte lo usa de forma concientizada, el factor 
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principal es la automedicación con abundantes fármacos por paciente, por lo que los 

recursos no son usados de forma adecuada. (4) 

Un estudio de 2017 ejecutado en Chile estimó que el 28% de la población tiende a 

sufrir de dolor severo y aproximadamente más de 5 millones de personas padecían de 

dolor crónico, lo que generaría un desequilibrio en la calidad de vida de la población, 

afectando principalmente el ámbito doméstico y laboral. (5) 

La implementación de los sistemas de salud en general y el sector farmacéutico en 

particular puedan aportar al alcance de las metas de servicio universal a la salud, 

mejorar la calidad de vida de las personas mediante la obtención equitativa de 

medicamentos esenciales, controlando su eficacia, calidad y seguridad (6) 

Existen diversos factores que promueven la prevalencia del uso de AINEs, en los 

últimos años según estadísticas un aumento progresivo se ha dado con un 25% de su 

uso en todos los grupos de edad, razones habituales como AINES usados en síntomas 

similares, por consejo de alguna persona, muchos casos registrados por venta libre y 

otros con prescripción médica. (7) 

Las reacciones secundarias que pueden generarse por uso irracional de los AINEs son 

efectos agresivos en la pared gástrica comúnmente, por lo que es preferente contar con 

una clara prescripción y posología en aquellos pacientes con tratamiento que tiene 

úlcera péptica, gastritis aguda y crónica o síndrome de colon irritable. (8) 

El 77.5 % de la población consume AINEs y representa a personas de la tercera edad 

en promedio con 65 años de edad, por lo que los efectos adversos son graves y crónicos 

en este grupo etario, por su metabolismo senil se pueden presentar a corto o largo plazo 

y depende de la frecuencia del consumo. (9) 
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De esta manera la presente investigación determino el siguiente problema ¿Cuál es la 

prevalencia del uso de antiinflamatorios no esteroideos en pacientes atendidos en 

botica Elifarma´s en la Esperanza, Trujillo durante los meses marzo a agosto 2021? 

Objetivo General 

Determinar la prevalencia del uso de antiinflamatorios no esteroideos en pacientes 

atendidos en botica Elifarma´s, la Esperanza, Trujillo. Marzo – agosto 2021. 

Objetivos Específicos 

Identificar los patrones de uso en pacientes atendidos en botica Elifarma´s, la 

Esperanza, Trujillo. Marzo – agosto 2021. 

Determinar la prevalencia puntual del uso de antiinflamatorios no esteroideos en 

pacientes atendidos en botica Elifarma´s, la Esperanza, Trujillo. Marzo – agosto 2021. 
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II. REVISIÓN DE LITERATURA 

2. 1 Antecedentes 

Valle (10) en el 2021, tuvo como objetivo establecer la prevalencia del uso de 

antiinflamatorios no 1esteroideos (AINES) en pacientes atendidos1 en la botica OPEN 

FARMA, Río1 Seco - El Porvenir, provincia1 de Trujillo, durante1 los 1meses de agosto-

octubre 2020, su investigación1 fue descriptivo, de corte transversal, diseño no 

experimental. La muestra1 total de pacientes1 estuvo constituida por 250 1personas. 

Utilizó un 1cuestionario1 de 12 preguntas. Antecedentes mórbidos, el dolor muscular 

reportó un 43,6%, seguido de 1amigdalitis con un 37,5%, siendo la forma farmacéutica 

más consumida tabletas con un 72,7%, respecto a los patrones de consumo, el 

paracetamol fue el más usado con 66,6%, en segundo lugar, el ibuprofeno con un 

35,7%. Concluyo que la prevalencia puntual del uso de AINES fue 66%. 

Valverde (11) en el 2021 en la cuidad de Huancayo realizó un estudio con el objetivo 

de determinar la prevalencia del uso de antiinflamatorios no esteroideos (AINEs) en 

usuarios que acuden a la Botica T&M VIDA PHARMA, su investigación fue de corte 

transversal; diseño no experimental – descriptivo en una muestra de 132 usuarios. 

Entre los resultados encontrados determinó que los patrones de uso fueron que 55,27% 

consumió AINES para tratar males respiratorios; el AINE más consumido fue 

paracetamol con 38,6%, las tabletas y las cápsulas fueron las formas farmacéuticas de 

mayor uso siendo ambas un 78%. Concluyo que la Prevalencia puntual del uso fue del 

68,18%. 

López (12) realizó un estudio en la provincia de Jaén en el 2020, donde tuvo como 

objetivo evaluar la prevalencia del uso de los antiinflamatorios no esteroideos en 
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pacientes atendidos en la botica Roma durante los meses de junio a Setiembre, su 

investigación fue de diseño no experimental, nivel descriptivo de corte transversal y 

enfoque cuantitativo. Su muestra estuvo constituida por 257 pacientes considerando la 

prevalencia del 25%. Entre sus resultados encontró que según patrones de uso el 32.3 

%, consumió AINES para tratar cefalea, las formas farmacéuticas de uso más frecuente 

fueron las tabletas y cápsulas con 70.3%, el AINE de mayor consumo fue el 

paracetamol con 29.11%, de los cuales consumían de preferencia genéricos un 

51.10%. Concluyo que la prevalencia puntual del uso de AINES fue de 61.47 %. 

Villegas (13), en el año 2018, en la ciudad de Cajamarca, realizó un estudio sobre la 

prevalencia del uso de antiinflamatorios no esteroideos en pacientes atendidos en el 

puesto de salud San Benito. Entre los resultados encontrados determinó que la forma 

farmacéutica más utilizada fueron las tabletas con un 86.3% y los inyectables con un 

10.7% siendo el naproxeno el AINE de mayor consumo con un 26.7%, concluyo que 

la prevalencia de uso fue de 51.2%. 

García, (14) 2018 realizó una investigación con el objetivo de determinar la prevalencia 

del uso de antiinflamatorios no esteroideos en pacientes atendidos en la botica 

Farmavida, Urbanización Los Cedros – Trujillo. La investigación es de tipo 

descriptiva, corte transversal, de nivel cuantitativo y diseño no experimental. 

Considerando el 25% de prevalencia de la muestra estimada, aplico una encuesta a 250 

personas, esto arrojo que según patrones de uso el 36.4% utilizo AINEs para tratar 

mialgias, las tabletas fueron la forma farmacéutica más usada en un 56.4%, el 

naproxeno fue el AINE más consumido con 38.8%. Su estudio concluyó1 que1 la 

prevalencia1 puntual1 del uso1 de 1AINEs de los 1pacientes 1atendidos en la 1botica 

Farmavida1 fue de un 68.4%. 
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En un estudio realizado por Guanilo (15) en el año 2018, en pacientes atendidos en 

Boticas Mifarma Trujillo, tuvo por finalidad determinar la prevalencia del uso de 

antiinflamatorios no esteroideos en estos pacientes. La información se recolectó a 

través de encuestas directas a 200 pacientes. En cuanto a los patrones de uso, el 32,5% 

informó usar AINEs para el dolor de tipo musculoesquelético, la forma de 

medicamento preferida fue tabletas y cápsulas con un 72,5 %, y el AINE más utilizado 

fue el naproxeno con un 26,5 %. La prevalencia puntual de uso de AINE en pacientes 

tratados en Boticas Mifarma fue del 32,5%, lo que se considera un valor de referencia 

para futuros estudios. 

Vejarano (16) en 2018 realizó un estudio entre pacientes atendidos en Botica InkaFarma 

en la Urbanización Los Cedros en Trujillo para determinar la prevalencia de uso de 

AINE. Realizó una encuesta transversal, de nivel descriptivo y de diseño no 

experimental. La muestra estuvo compuesta por 250 personas mayores de 18 años que 

recibieron un cuestionario sobre consumo de AINEs. Con respecto al patrón de uso, el 

41,2 % usó AINE para la mialgia, siendo las tabletas la formulación del fármaco más 

utilizada con un 59,6 %. El AINE de mayor consumo fue el naproxeno, con un 40,8%. 

Concluyo que la prevalencia puntual fue del 72,4%. 

Mejía A (17), realizó una investigación en el año 2017, con el objetivo de establecer la 

línea base de la prevalencia de utilización de AINES en usuarios adultos mayores en 

farmacias La Libertad 12 horas. Fue un estudio descriptivo de corte transversal, con 

diseño no experimental; se realizaron encuestas para el recojo de información. Los 

resultados muestran que la prevalencia de utilización de AINES fue de 31,8 %, el 

AINE que se utiliza con frecuencia fue ibuprofeno 22,7 % y la patología para la cual 

se prescribe fue dolor articular con 4,7%. Concluyo que la prevalencia de utilización 
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de AINES en adultos que acuden a dicho establecimiento fue de 31,8 % según 

prescripción y de 43,6 % según la referencia de los pacientes. 

En un estudio realizado por Reyes S. (18) entre 2014 y 2017 se estudió el consumo de 

analgésicos y antiinflamatorios dispensados y expendidos por un establecimiento 

farmacéutico en Trujillo para determinar el consumo de AINEs, distribuidos en la 

cadena de Boticas Funegra, como resultado de lo cual el consumo está creciendo en 

un gran porcentaje cada año, el porcentaje más alto de consumo se dio en el 2017, el 

AINE más popular es Apronax, un medicamento comercial con 7986 ventas totales 

para ese año. 

2. 2 Bases teórico y conceptual 

Prevalencia 

El envejecimiento paulatino de la población, el aumento de las múltiples enfermedades 

crónicas entre los ancianos y el mayor acceso a los servicios de salud y medicamentos 

están directamente relacionados con el aumento sustancial del consumo de recursos 

sanitarios, incluida la farmacia. En España, las personas mayores de 65 años consumen 

más del 30% de los medicamentos para el tratamiento de enfermedades crónicas todos 

los días, lo que representa el 75% del gasto total en medicamentos. (18) 

Tasa de prevalencia 

Es definida como el número de casos existentes de una afección u otro evento de salud 

dividido por el número de sujetos de una localidad en un ciclo específico. Cada sujeto 

es analizado en una sola ocasión, cuando se verifica su postura respecto al evento de 

interés. (19) 
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Prevalencia de periodo 

Es la proporción de casos que presentan una enfermedad en un determinado momento, 

en función a un periodo de tiempo. (20) 

Salud 

Según la OMS, define a la salud como “un estado de completo bienestar tanto a nivel 

físico, mental y social y no exactamente la ausencia de enfermedad”. La explicación 

que usan los epidemiólogos para definir el estado de salud es muy práctica, ya que usa 

el término “presencia de enfermedad” o “ausencia de enfermedad”. Los parámetros 

para identificarla patología, se basan en los síntomas, signos y pruebas 

complementarias. Otro de los conceptos que se le puede dar es nivel de eficacia 

metabólica de un organismo. (21)  

Uso racional de medicamentos 

Requiere que los usuarios utilicen el medicamento apropiado para su condición clínica, 

en dosis que atiendan a sus necesidades de salud individuales, por un período aceptable 

y a menos costo para ti y tu población. El uso racional de medicamentos (URM) puede 

acarrear el impacto negativo en la salud de la población, incluyendo eventos adversos 

evitables y resistencia microbiana. Se estima que los eventos RAM a medicamentos 

representen el 3,5% de las internaciones hospitalarias. Según un estudio, la ocurrencia 

de evento adverso a medicamento resultó en gastos con servicios de salud estimados 

en US $ 21 millones por 100.000 habitantes adultos. (22) 

El uso correcto de medicamentos es la comprensión individual del problema de salud 

y una forma alternativa de resolver el problema, determinará la actitud y práctica que 
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se adoptará posteriormente para restaurar o mantener el estado de salud. Dado que, en 

los países subdesarrollados, la situación humana todavía se caracteriza por la 

hambruna, las enfermedades y la muerte prematura, las percepciones de las personas 

sobre la salud de la población son muy diferentes de las de los países industrializados, 

por lo que la gente que la consume sabe poco sobre el uso de drogas, porque tienen 

ideas o creencias erróneas que hacen posible el abuso de las drogas, lo que las hace 

menos efectivas y / o más peligrosas. La publicidad y promoción a veces incontroladas, 

puede resultar siendo incluso muy engañoso. (23) 

De acuerdo con la calidad, seguridad y eficacia del medicamento, la elección de este 

debe ser estricta. La prevención de reacciones adversas causadas por antiinflamatorios 

no esteroides tiene un rol importante en la comunidad. Normalmente el paciente no 

suele pensar que todos los medicamentos tienen sus reacciones adversas, y para lograr 

su efecto farmacológico, el medicamento tiene que usarse con la indicación correcta, 

en la dosis adecuada y en el momento correcto, el uso influenciado por las publicidades 

de medios de comunicación permite que las personas lo consideren como opción 

rápida a un problema de salud. (24) 

El empleo inapropiado de estos fármacos en las praxis de cuidado personal hace 

posible que las personas asuman diferentes tipos de riesgos o en el menor de los casos, 

paguen gastos innecesarios. Los medicamentos de venta libre (OTC) se realiza con 

vigor a través de los medios escritos, la radio, la televisión, y actualmente también se 

realiza en Internet. Los productos de venta libre incluyen los llamados "medicamentos 

para la gripe" (fórmulas para el resfrió y tos, que generalmente consisten en una 

composición de una cantidad fija), multivitamínicos (combinaciones entre sí o con 
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minerales), calmantes, desinflamantes, limpiadores de colon, antidiarreicos y algunos 

medicamentos tópicos a largo plazo traen consecuencias del uso excesivo. (25) 

Dolor Musculoesquelético 

El dolor es uno de los motivos más motivadores de consulta médica. Los trastornos 

musculoesqueléticos son un importante problema de salud pública no solo por su alta 

prevalencia e incidencia, sino también por su grave impacto en el funcionamiento de 

las personas, las deficiencias laborales y los altos costos económicos asociados con el 

uso de los servicios de salud. Salud, absentismo laboral y prejubilaciones. La 

exposición física, especialmente el manejo de objetos pesados, la realización de 

movimientos repetitivos y la exposición a posiciones y vibraciones incómodas, se ha 

asociado con dolor musculoesquelético. (26) 

Automedicación 

Es la forma indiscriminada y voluntaria mediante la cual las personas consumen 

medicamentos, hierbas y/o remedios caseros sin previa prescripción médica ya sea 

antes o durante el tratamiento (27). 

A través de los analgésicos de autoconsumo, la incidencia de reacciones a los 

antiinflamatorios no esteroides ha aumentado, desde leves hasta potencialmente 

mortales. La patogenia de la hipersensibilidad a los AINE dependerá de su etiología, 

alérgica o no alérgica, pero, aunque los síntomas de los dos son los mismos, porque el 

pronóstico y el tratamiento son diferentes, es importante identificarlos. Aunque los 

alérgenos son específicos en la población, se vuelven más graves con la exposición 
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repetida, las pseudoalérgicas se pueden presentar en cualquier medicamento 

perteneciente al grupo farmacológico de los AINEs. (28) 

Antiinflamatorios no esteroideos (AINEs) 

Los AINEs, actúan inhibiendo la enzima ciclooxigenasa (COX), que desempeña un 

papel importante en la biosíntesis de prostaglandinas, tromboxano y prostaciclina. Las 

prostaglandinas tienen una amplia gama de propiedades farmacológicas, entre ellas el 

bloqueo de la secreción de ácido gástrico, bloqueo de la isoforma 1 de la 

ciclooxigenasa COX-1 (causando gastritis o ulceras) y COX-2 (causa acción 

desinflamante). (29)  

Los AINEs con más uso son: paracetamol, diclofenaco, naproxeno, ketorolaco, 

ibuprofeno, resorcinol, meloxicam, celecoxib, piroxicam. Los usos terapéuticos más 

comunes de AINEs son: dolor después de una operación, inflamación en 

articulaciones, gota, osteoartritis, espondilitis anquilosante, inflamación en tendones, 

dolores de tipo musculares, menstruales, dentales; migrañas y cólico renal. Todos los 

fármacos pueden tener un riesgo acompañado al uso, el perfil farmacológico de cada 

fármaco depende de la farmacocinética y farmacodinamia de cada fármaco, por esto si 

su uso no es el adecuado la relación riesgo/beneficio puede ser muy desfavorable. (30) 

Los medicamentos antiinflamatorios no esteroides pueden mostrar efectos adversos a 

nivel del tracto gastrointestinal, cardiovascular, riñón, hígado, pero de forma general 

se pueden ver afectados todos los órganos, pero dependerá de la sensibilidad que 

tengan a los AINEs. Las reacciones adversas son las siguientes: el 15-20% de los 

pacientes que toman AINE durante un tiempo prolongado tienen afecciones gástricas 

leves (acidez estomacal, indigestión, inflamación gástrica, cólico abdominal, 



 

12 

 

evacuaciones o constipación), graves: úlceras y erosiones gástricas o en el duodeno, 

que pueden causar sangrado o perforación. Las úlceras gástricas inducidas por 

antiinflamatorios no esteroideos están relacionadas con ciertos factores de riesgo, entre 

ellos: edad geriátrica, complicaciones anteriores de úlcera péptica, poco o baja 

tolerancia a antiinflamatorios no esteroideos, tabaquismo, abuso de alcohol y 

enfermedades graves concomitantes. Las reacciones alérgicas raras no suelen 

presentarse y las usuales son falsos alérgenos. (31) 

Clasificación 

En cuanto a la estructura química se clasifican en: (32) 

Salicilatos 

• Ácido acetilsalicílico 

• Acetilsalicilato de lisina 

Derivados del ácido acético 

• Diclofenaco 

• Ketorolaco 

• Indometacina 

Fenematos 

• meclofenamato 

• Ácido mefenámico 

Derivados del ácido propiónico 

• Ibuprofeno 

• Ketoprofeno 

• Naproxeno  

Oxicanes 

• Meloxicam 
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• Droxicam 

• Piroxicam 

• Tenoxicam  

Pirazolonas 

• Metamizol 

• Fenilbutazona 

• Oxifenbutazona 

• Mofebutazona 

• Kebuzona 

• Clofezona 

AINES diarilheterociclicos (selectivos de la COX-2) 

• Celecoxib 

• Parecoxib 

• Etoricoxib 

Reacciones adversas de medicamentos. 

Efectos adversos frecuentes y compartidos de los antiinflamatorios no esteroideos. (33) 

Sistema digestivo: 

• Dolor abdominal 

• Nauseas 

• Diarrea 

• Anorexia 

• Anemia 

• Ulcera Gástrica 

• Hemorragia de tubo digestivo. Perforación Sistema renal: 

• Retención de sal y agua 

• Edema 

• Insuficiencia renal 

• Hiperpotasemia Sistema cardiovascular 
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• Cierre del conducto arterioso 

• Infarto de miocardio 

• Apoplejía 

• Trombosis Sistema nervioso central: 

• Cefalea 

• Vértigo 

• Mareos 

• Confusión 

• Hiperventilación Hipersensibilidad 

• Rinitis vasomotora 

• Asma 

• Urticaria 

• Edema angioneurotico 

• Hipotensión 

• Rubefacción 
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III. HIPOTESIS 

implícita 
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IV. METODOLOGÍA 

4.1 Diseño de la investigación 

Se realizo una investigación tipo básica, nivel descriptivo, diseño no experimental, 

enfoque cuantitativo, de corte transversal retrospectivo para medir la prevalencia del 

uso de AINES en pacientes atendidos en botica Elifarma´s, la Esperanza, Trujillo. 

Marzo – agosto 2021, con el fin de recolectar datos sin intervenir de manera alguna 

con el propósito de garantizar la objetividad de la misma, se consideró como referencia 

el estudio similar de Guanilo (15) en cuanto al diseño de investigación. 

Se aplicó un cuestionario para el recojo de información. 

    Muestra       Observación  

         M              →                O 

Donde: 

M: muestra de pacientes atendidos en botica Elifarma´s. 

O: Prevalencia de uso de antiinflamatorios no esteroideos. 

4.2 Población y muestra: 

Población 

La presente investigación se constituyó por pacientes que acudieron por atención en la 

Botica Elifarma´s, ubicada en el distrito La Esperanza de la Av. Indoamérica N° 530, 

durante los meses de marzo a agosto del 2021, considerándose un total de 8550 

pacientes atendidos durante este periodo y que fueron registrados en el sistema de 

ventas. Esta información se obtuvo de los registros mensuales de la botica Elifarma´s. 
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Muestra:  

La estimación del tamaño muestral (n) fue seleccionada por la aplicación de la fórmula 

Duffao (34), reemplazando los valores en la fórmula, se obtuvieron 368 como cantidad 

de encuestas para ser sondeadas en el establecimiento, considerándose la prevalencia 

del 50% basándose en estudios anteriores similares. 

𝑛 =
Z2 ∗ P ∗ Q ∗ N

d2 (N − 1) + Z2 ∗ P ∗ Q
 

Dónde:   

n = Tamaño de muestra 

N =Tamaño de la población = 8550 

Z = Nivel de confianza al 95% establecido por el investigador = 1,96 

P = Prevalencia de la característica en la población, para este estudio se considera 50%. 

(0.5) 

Q = 1 – P (0.5). 

d = Margen de error permisible establecido por el investigador = 5% (0.05). 

𝑛 =
1.962 ∗ 0.5 ∗ 0.5 ∗ 8550

0.052 (8549) + 1.962 ∗ 0.5 ∗ 0.5
 

𝒏 = 𝟑𝟔𝟖 

La fórmula arrojo como resultado 368 pacientes a encuestar. 

Criterios de Inclusión: 

• Pacientes atendidos en botica Elifarma´s. 

• Pacientes mayores de 18 años. 

Criterios de Exclusión: 

• Pacientes que no facilitan información. 

• Pacientes en estado de gestación. 
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4.3 Definición y operacionalización de variables 

 

 

 

Variable Dimensiones Definición  

conceptual 

Definición 

operacional 

Indicador Escala de 

 medición 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Prevalencia 

de uso 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Patrones de 

uso 

Enfermedades que 

motivaron el uso de 

AINEs. 

 

Lugar donde tuvieron 

acceso los pacientes 

para atender los 

síntomas del 

problema de salud.   

 

Fuente donde los 

pacientes recibieron 

recomendaciones 

para adquirir un 

AINE. 

Se consigno los 

antecedentes 

mórbidos, 

pacientes que 

fueron atendidos 

en la botica 

Elifarma´s, 

medicamentos 

más 

dispensados, y su 

forma 

farmacéutica.  

Frecuencia de 

casos 

Cuantitativo de 

razón 

 

Prevalencia 

puntual 

Conjunto de 

usurarios que 

comparten 

características en 

común, en un tiempo 

determinado en este 

caso relación en el 

consumo de 

AINEs. 

Se determino de 

acuerdo a la 

cantidad de 

pacientes que 

usan AINEs en 

función al total 

de pacientes 

atendidos en la 

botica 

Elifarma´s. 

Frecuencia 

porcentual 

Cuantitativo de 

razón 
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4.4 Técnicas1 e instrumentos1 de recolección1 de datos:  

Se realizo la gestión necesaria con la Quimico Farmacéutico responsable del 

establecimiento con la finalidad de obtener el permiso y acudir a realizar la encuesta a 

pacientes que frecuentemente acuden a la Botica Elifarma’s. 

Técnicas: La información necesaria fue recolectada mediante la encuesta, la cual 

permitió resolver las interrogantes que motivaron realizar la investigación. Fueron 368 

encuestas que se aplicaron. Los pacientes brindaron 10 minutos de su tiempo para el 

desarrollo de la encuesta, se informó a cada uno el objetivo de la investigación, se les 

brindo el documento de consentimiento informado y finalmente se desarrolló la 

encuesta. Por motivos de bioseguridad debido a Covid -19 se siguieron protocolos para 

protección del paciente y del encuestador de tal manera que se cumplieron con las 

siguientes normas de bioseguridad: distanciamiento de 1.20 metros como mínimo, 

portar doble mascarilla de tres pliegues o mascarilla kn95, protector facial y alcohol 

para desinfectar. Luego de culminar el desarrollo de la encuesta se agradeció a cada 

paciente por su participación y colaboración en la presente investigación procediendo 

a desinfectar sus manos y el lapicero con el cual desarrollo la encuesta.  

Instrumento: La información se recopilo a través de un cuestionario adaptado de 

Guanilo, J (15), estructurado con preguntas cerradas y de opción múltiple. Consto de un 

total de 12 interrogantes, 3 sobre datos generales del usuario y 9 preguntas relacionadas 

al tema. La organización del instrumento tuvo inicio por los datos generales, seguido 

de antecedentes de enfermedades y finalmente sobre el uso de medicamentos. 

Los datos obtenidos posterior al llenado de cada encuesta, fue digitada en el programa 

Microsoft Office Excel para luego ser analizada y consolidada. 
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4.5 Plan de análisis:  

Luego de la recolección de datos que se obtuvieron por la aplicación de las encuestas, 

se elaboró tablas de distribución porcentual y absolutas en el programa informático 

Microsoft Excel. El desarrollo de los resultados se presentó a través del método Wayne 

(35) para el análisis prevalencia1 puntual, siendo la relación del número de casos de 

pacientes que consumieron Antiinflamatorios1 no esteroideos en el periodo de marzo 

a agosto 2021 entre el número total de la muestra general del estudio, multiplicado por 

100. 

Fórmula de prevalencia puntual  

P = 𝑁° 𝑑𝑒 𝑝𝑜𝑏𝑙𝑎𝑑𝑜𝑟𝑒𝑠 𝑞𝑢𝑒 𝑐𝑜𝑛𝑠𝑢𝑚𝑒𝑛 𝐴𝐼𝑁𝐸𝑠 𝑎𝑐𝑡𝑢𝑎𝑙𝑚𝑒𝑛𝑡𝑒 × 100 
𝑁° 𝑑𝑒 𝑝𝑜𝑏𝑙𝑎𝑑𝑜𝑟𝑒𝑠 𝑑𝑒 𝑙𝑎 𝑚𝑢𝑒𝑠𝑡𝑟𝑎 

 

Los resultados fueron comparados con resultados obtenidos en diversas 

investigaciones similares. 
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4.6 Matriz de consistencia: 

Título de la 

investigación 

Formulación del 

problema 

Objetivos Hipótesis Tipo y diseño de 

investigación  

Variable Dimensiones  Definición 

operacional  

Indicadores y 

escala 

Plan de 

análisis 

PREVALENCIA 

DEL USO DE 

ANTIINFLAMA

TORIOS NO 

ESTEROIDEOS 

EN PACIENTES 

ATENDIDOS EN 

LA BOTICA 

EIFARMA´S, LA 

ESPERANZA, 

TRUJILLO. 

MARZO – 

AGOSTO 2021. 

 

¿Cuál1 es la 

prevalencia1 del 

uso de 

antiinflamatorios1 

no esteroideos1 en 

pacientes1 

atendidos1 en la 

Botica1 

Elifarma´s? 

Marzo – agosto 

2021 

Objetivo General1 

Determinar la prevalencia 

del uso de 

antiinflamatorios no 

esteroideos en pacientes 

atendidos en botica 

Elifarma´s, la Esperanza, 

Trujillo. Marzo – agosto 

2021 

Objetivos Específicos1 

•Identificar los patrones 

de uso en pacientes 

atendidos en botica 

Elifarma´s, la Esperanza, 

Trujillo. Marzo – agosto 

2021 

•Determinar la 

prevalencia puntual del 

uso de antiinflamatorios 

no esteroideos en 

pacientes atendidos en 

botica Elifarma´s, la 

Esperanza, Trujillo. 

Marzo – agosto 2021. 

Implícita Se realizo una 

investigación tipo 

básica nivel 

descriptivo diseño 

no experimental 

enfoque 

cuantitativo de 

corte transversal 

retrospectivo. 

Prevalencia 

de uso 

Patrones de uso 

 

 

 

 

 

Prevalencia 

puntual 

Aplicación de 

una encuesta 

Frecuencia de 

casos 

 

Frecuencia 

porcentual 

 

Cuantitativa de 

razón 

 

Método de 

Wayne, para el 

estudio de 

prevalencia los 

resultados serán 

presentados en 

tablas de 

frecuencia 

absoluta y 

relativa 

porcentual en 

relación al tipo 

de variable en 

estudio 

 

Programas 

electrónicos 

como Microsoft 

Excel 2019 
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4.7 Principios éticos 

El presente trabajo de investigación se realizó teniendo en cuenta lo establecido en el 

código de ética de la investigación versión 005, solicitando el consentimiento 

informado de cada participante, de tal manera que tuvieron conocimiento de lo que 

trató el presente estudio, considerando y haciendo énfasis en la confidencialidad de la 

información y su identidad, así mismo se tomaron las medidas de bioseguridad 

adecuada para evitar exponer la salud de las personas que aceptaron participar en la 

investigación. Los datos que fueron recogidos mediante el cuestionario en el curso del 

estudio se documentaron de manera anónima, la información recopilada sólo se utilizó 

con fines de investigación, considerando los principios éticos de la Universidad 

Católica los Ángeles de Chimbote como: protección a las personas, libre participación 

y derecho a estar informado, beneficencia y no maleficencia, justicia, integridad 

científica. (36) 
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V. RESULTADOS 

5.1. Resultados: 

TABLA 1 Distribución porcentual de la prevalencia puntual del uso de 

Antiinflamatorios no esteroideos en pacientes atendidos en botica Elifarma´s, la 

Esperanza, Trujillo. Marzo – agosto 2021. 

 

 

 

 

 

 

Prevalencia de 

periodo  

Si No  Total 

N Porcentaje N Porcentaje N Porcentaje 

272 74% 96 26% 368 100% 

Fuente: Elaboración propia. 

 

TABLA 2 Distribución porcentual del uso de Antiinflamatorios no esteroideos según 

Antecedentes Mórbidos en pacientes atendidos en botica Elifarma´s, la Esperanza, 

Trujillo. Marzo – agosto 2021. 

 

Antecedentes mórbidos  N Porcentaje  

Dolor de garganta  108 40 

Dolor muscular 87 32 

Dolor lumbar 38 14 

Dolor de cabeza 20 7 

Dolor articular 12 5 

Dolor dental 7 

 

2 

Total  272 100 

Fuente: Elaboración propia. 
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TABLA 3 Frecuencia porcentual según forma farmacéutica más consumida de 

Antiinflamatorios no esteroideos por los pacientes atendidos en botica Elifarma´s, la 

Esperanza, Trujillo. Marzo – agosto 2021. 

 

Formas farmacéuticas N Porcentaje  

Tabletas y cápsulas 127 47 

Inyectables  91 

 

35 

Gel o crema 38 13 

Jarabe o suspensión 9 3 

Otras Formas Farmacéuticas 7 2 

Total  272 100 

Fuente: Elaboración propia. 

 

 

TABLA 4 Distribución porcentual según los medicamentos Antiinflamatorios no 

esteroideos consumidos con mayor frecuencia por los pacientes atendidos en botica 

Elifarma’s, la Esperanza, Trujillo. Marzo – agosto 2021. 

 

Medicamentos 

antiinflamatorios no  

esteroideos  

N Porcentaje  

Naproxeno 108 40 

Ibuprofeno  89 32 

Diclofenaco 37 15 

Meloxicam  23 8 

Ketorolaco  15 5 

Total  272 100 

Fuente: Elaboración propia. 
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TABLA 5 Distribución porcentual de establecimientos donde acuden para atender su 

malestar los pacientes atendidos en botica Elifarma’s, la Esperanza, Trujillo. Marzo – 

agosto 2021. 

 

Establecimientos de mayor recurrencia para 

atender su malestar 

N Porcentaje 

Farmacia y/o cadenas de boticas 223 82 

Consultorio particular 38 14 

Hospital, centro de salud y/o posta médica 11 4 

Total 272 100 

Fuente: Elaboración propia. 
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5.2 Análisis de resultados 

El presente estudio se realizó en pacientes atendidos en la Botica Elifarma´s, La 

Esperanza, Trujillo. Marzo – agosto 2021 con el fin de determinar la prevalencia del 

uso de AINEs, se aplicó una encuesta a 368 personas que aceptaron participar en el 

estudio. 

La Tabla 1, detalla que de todos lo pacientes que fue un total de 368 los seleccionados, 

se encontró una prevalencia puntual de 74%, esto equivale a 272 pacientes que 

estuvieron consumiendo AINEs en el momento exacto que se realizo la encuesta.  

En un estudio similar que realizo García (14) en el 2018 en la botica Farmavida 

menciona que en su investigación encontró una prevalencia puntual del 68.4% y el 

autor Valverde (11) en 2021 también realizo un estudió en la botica T&M VIDA 

FARMA encontrando como prevalencia puntual un 68.18%. Al comparar los 

resultados encontrados en la presente investigación con otros estudios que realizaron 

en poblaciones semejantes, se observa que con el transcurrir del tiempo hay una 

elevada prevalencia en el uso de AINEs por las personas que son atendidas en dichos 

establecimientos farmacéuticos, por lo cual debe de considerarse tomar las 

disposiciones correspondientes para reducir este problema. 

El elevado porcentaje de prevalencia involucra a ciertos factores como: el tener acceso 

a un seguro de salud, desinformación o información errónea del uso de AINEs influye 
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de manera exponencial el su consumo elevado. Como consecuencia genera efectos 

negativos en la salud, a nivel cultural y económico. (37) 

La Tabla 2, nos muestra los antecedentes mórbidos relacionados al uso de AINEs, el 

40% utilizaba para tratar el dolor de garganta, el 32% por presentar dolor muscular y 

el 14% por síntomas de dolor lumbar. Estos antecedentes mórbidos tienen similitud 

con la investigación de García (14), en su investigación se observa que el 36.4% 

presento mialgias, por otro lado, el autor Guanilo (15) en el 2018, encontró que el 32.5% 

usaba AINEs por presentar dolores musculoesqueléticos. La sintomatología de los 

pacientes puede variar según la situación que estén atravesando, pero diariamente se 

está expuesto a cambios naturales en el ambiente, por lo que comúnmente suele 

presentarse dolor de garganta o muscular y los AINEs son eficaces en este tipo de 

casos.  

El paciente recibe atención en un establecimiento farmacéutico por la sintomatología 

que describe, pero visualmente el personal de salud puede identificar algunos signos 

para así orientar en el uso correcto del medicamento. (38) 

La tabla 3, se puede observar que la forma farmacéutica más utilizada por los pacientes 

son tabletas y cápsulas en un 47%, inyectables 35%, el 13% utilizaba gel o cremas. 

Guanilo (15) en su estudio encontró que tabletas y capsulas representan el 72.5% de 

mayor preferencia por los pacientes que acudían a la botica Mifarma, mientras que el 
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autor Vejarano (16) en el 2018, en su investigación en la botica Inkafarma, afirma que 

el 59.6% usaba con frecuencia tabletas. Esta elección que realizo la mayoría de 

pacientes esta influenciada por ser de fácil administración, tienen un bajo costo por lo 

que su demanda aumenta, pueden adquirir por mininas cantidades o por tomas, si 

llegara a presentar el paciente alguna reacción adversa puede suspender su uso de 

forma inmediata. 

La tabla 4, nos muestra que el medicamento más consumido por los pacientes 

encuestados es naproxeno 40%, ibuprofeno 32%, otros medicamentos de menor 

consumo son diclofenaco 15%, meloxicam 8% y ketorolaco 5%. La edad promedio en 

la que oscilan los pacientes que acuden a la botica Elifarma´s es de 31 a 59 años en un 

89%, en su mayoría son mujeres en un 61.4%. García (14) en su investigación observo 

que naproxeno es el AINE más consumido en un 38.8%, este porcentaje tiene mínima 

variabilidad con la investigación del autor Vejarano (16) en la botica Inkafarma donde 

determinó que naproxeno fue el medicamento de mayor elección en un 40.8%. 

Comparando los resultados se observa que el consumo de naproxeno por adultos 

mayores se ha incrementado de acuerdo a la OMS esto está relacionado al mal uso de 

medicamentos por una prescripción propia, dispensación y expendio inadecuado, por 

ende, luego suelen presentarse los efectos adversos. (39) 
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La tabla 5, nos muestra que los pacientes encuestados acuden con mayor frecuencia a 

una farmacia y/o cadenas de boticas en un 82%, este resultado comparado con la 

investigación de Valle (10) en el 2020, donde determino que el 51.2% de pacientes 

encuestados en la botica Open Farma acuden en primera instancia a farmacia y/o 

cadenas de boticas, los factores que pueden estar asociados a esta preferencia se 

relaciona con el acceso rápido a consultar al profesional que brinda la atención 

farmacéutica, el servicio de atención  en una botica o farmacia soluciona la 

sintomatología actual del paciente, otro factor resaltante es que hay un nivel menos 

favorable de atención en la salud pública, debido a que se brinda atención si tienen un 

seguro de salud, otro aspecto es que deben programar una cita para recibir atención al 

problema de salud, todos estos factores mencionados promueven que el paciente acuda 

en primera instancia a buscar una solución a su problema de salud. (40) 

De acuerdo a los resultados obtenidos en este estudio de prevalencia de consumo de 

antiinflamatorios no esteroideos realizado en la botica Elifarma´s, así mismo 

comparando con otras investigaciones similares se evidencia que más del 50% de la 

población en estudio consume AINEs, es un porcentaje creciente y los factores que 

hacen posible este crecimiento de su uso son diversos. Este grupo de medicamentos 

tienen gran efectividad para tratar patologías asociadas al dolor, fiebre e inflamación 

pero no están exentos de presentar riesgos en el uso y abuso constante sino se usan de 
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forma racional por la población general, la salud se puede ver afectada si el uso 

inconsciente no considera la posología adecuada, y como consecuencia genera efectos 

indeseables, desencadenando problemas gástricos leves hasta otros más graves como 

complicaciones cardiovasculares, hematológicas, renales y hepáticas. (41) 
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VI. CONCLUSIONES 

• Se determinó que la prevalencia puntual del uso de AINEs fue de 74% de los 

pacientes que fueron atendidos en la Botica Elifarma´s, la Esperanza, Trujillo. 

• Se identifico los patrones de uso de AINES donde el 40% acude por presentar 

dolor de garganta, las tabletas y cápsulas son de mayor preferencia en un 47% 

y naproxeno es el medicamento más solicitado en un 40%.  
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ASPECTOS COMPLEMENTARIOS 

• Ejecutar estudios una vez al año, para así evaluar la prevalencia del uso y 

consumo de antiinflamatorios no esteroideos en establecimientos de salud y 

farmacéuticas considerando las medidas necesarias de salud. 

• Organizar campañas educativas enfocadas a concientizar a la población para 

lograr un manejo responsable de los medicamentos. 

• Comparar investigaciones realizadas en la misma zona para así evaluar 

diferencias de porcentajes en cuantos al uso y consumo de antiinflamatorios no 

esteroideos. 
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ANEXOS 

ANEXO N° 1 

PREVALENCIA DEL USO DE ANTIINFLAMATORIOS NO ESTEROIDEOS 

EN PACIENTES ATENDIDOS EN LA BOTICA ELIFARMA´S, LA 

ESPERANZA, TRUJILLO. MARZO – AGOSTO 2021 

Encuesta modificada de Izquierdo Y (32), que se tomara como referencia para la 

elaboración del cuestionario.  

INSTRUCCIONES:  

1.- Estimado participante la siguiente encuesta debe ser desarrollado con sinceridad.  

2.- Agradecemos anticipadamente su colaboración. 

I. DATOS GENERALES 

1. Edad 

18-30 años                31-59 años             60 a más años 

2. Sexo  

Masculino                    Femenino 

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

Sin Estudios   Primaria               

Secundaria          Superior 

II. ANTECEDENTES DE ENFERMEDADES: 

1. ¿Qué problema (s) de salud o malestar ha tenido Ud. en los últimos 12 meses 

que le haya causado dolor? 

……………………………………………………………………………… 

2. Donde acudió para atender su malestar. 

Hospital, centro de salud y/o posta    Farmacia y/o boticas  

Consultorio particular     Otros 

Si respuesta es otros, especificar: …………………………………………. 

III. USO DE MEDICAMENTOS 

1. ¿Cuándo tuvo malestar o dolor tomo algún medicamento? 

SI    NO 

Si su respuesta es sí, indique que medicamentos toma. 

……………………………………………………………………………………. 
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2. ¿En la actualidad utiliza medicamentos para algún malestar por dolor? 

SI    NO 

Si su respuesta es SÍ, que tipo de medicamento es; si su respuesta fuera NO, no 

continuar.  

Tabletas y cápsulas         Jarabe y suspensión    Inyectable 

Gotas oftálmicas          Cremas y ungüentos 

3. ¿Qué medicamento(s) toma con más frecuencia? 

Naproxeno     Paracetamol  

Diclofenaco     Ibuprofeno 

En caso que utilice otro antiinflamatorio, por favor escriba cuál es: 

………………………………………………………………………………..... 

4. ¿Conoce usted la dosis del medicamento que toma para su malestar o 

dolencia? 

SI      NO 

5. ¿Por cuantos días toma el medicamento para tratar su dolor? 

2 días     2 días a más 

6. ¿Cuántas veces al día toma el medicamento? 

1 vez     2 veces 

3 veces    4 veces 

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

SI      NO 
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ANEXO N°2 

Consentimiento Informado – Declaración 

 

PREVALENCIA DEL USO DE ANTIINFLAMATORIOS NO ESTEROIDEOS 

EN PACIENTES ATENDIDOS EN LA BOTICA ELIFARMA´S, LA 

ESPERANZA, TRUJILLO. MARZO – AGOSTO 2021 

Investigador Responsable: Villacorta Olivares, Milagros Elvira. 

 
Le invito a participar en un programa de investigación para evaluar cómo es que se 

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

conocimientos que tenga sobre el tema, por medio de algunas preguntas cómo la 

forma en que los ingiere, quién le recomendó, razones por las que no acude al 

médico o farmacéutico, etc. 

Si Ud. decide participar, llenaremos un formulario con la información brindada y 

sus respuestas a las preguntas que le voy a hacer. Los datos que se obtengan serán 

analizados conjuntamente con los de los demás pacientes, sin dar a conocer su 

identidad en ningún caso. 

Si acepta Ud. participar, firme esta hoja y ponga la fecha de hoy. 

 

 

 
 

…………………………………………………………… 
NOMBRE, DNI y FIRMA DEL PACIENTE 

 
FECHA: ………de del 2021 
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ANEXO N°4: Evidencia de la encuesta 
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