UNIVERSIDAD CATOLICA LOS ANGELES DE
CHIMBOTE
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE FARMACIA Y
BIOQUIMICA

NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE EL USO DE
CORTICOIDES EN POBLADORES DEL CENTRO
POBLADO SAN CARLOS, LAREDO, TRUJILLO. OCTUBRE
- DICIEMBRE 2023

TESIS PARA OPTAR EL TITULO PROFESIONAL DE
QUIMICO FARMACEUTICO

AUTORA:

RIOS PAREDES, JENIFER LIZET
ORCID: 0000- 0002-9827-7002

ASESOR:

VASQUEZ CORALES, EDISON
ORCID: 0000-0001-9059-6394

TRUJILLO - PERU
2024




FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD
ESCUELA PROFESIONAL DE FARMACIA Y BIOQUIMICA

ACTA N° 0126-107-2024 DE SUSTENTACION DEL INFORME DE TESIS

En la Ciudad de Chimbote Siendo las 21:00 horas del dia 24 de Enero del 2024 y estando lo
dispuesto en el Reglamento de Investigacién (Versién Vigente) ULADECH-CATOLICA en su
Articulo 349, los miembros del Jurado de Investigacion de tesis de la Escuela Profesional de
FARMACIA Y BIOQUIMICA, conformado por:

OCAMPO RUJEL PERCY ALBERTO Presidente
CAMONES MALDONADO RAFAEL DIOMEDES Miembro
ALVA BORJAS MARCO ANTONIO Miembro

Dr. VASQUEZ CORALES EDISON Asesor

Se reunieron para evaluar la sustentacion del informe de tesis: NIVEL DE CONOCIMIENTO
SOBRE EL USO DE CORTICOIDES EN POBLADORES DEL CENTRO POBLADO SAN CARLOS,
LAREDO, TRUJILLO. OCTUBRE - DICIEMBRE 2023

Presentada Por :
(1608171138) RIOS PAREDES JENIFER LIZET

Luego de la presentacion del autor(a) y las deliberaciones, el Jurado de Investigacion acordo:
APROBAR por MAYORIA, la tesis, con el calificativo de 13, quedando expedito/a el/la
Bachiller para optar el TITULO PROFESIONAL de Quimico Farmacéutico.

Los miembros del Jurado de Investigacion firman a continuacién dando fe de las conclusiones
del acta:

A

OCAMPO RUJEL PERCY ALBERTO

: Miembro
Presidente
AT (>
ALVA BORJAS MARCO ANTONIO Dr. VASQUEZ CORALES EDISON

Miembro Asesor

CAMONES MALDONADO RAFAEL DIOMEDES



CONSTANCIA DE EVALUACION DE ORIGINALIDAD

La responsable de la Unidad de Integridad Cientifica, ha monitorizado la evaluacién de la originalidad de
la tesis titulada: NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE EL USO DE CORTICOIDES EN POBLADORES DEL
CENTRO POBLADO SAN CARLOS, LAREDO, TRUJILLO. OCTUBRE - DICIEMBRE 2023 Del (de la)
estudiante RIOS PAREDES JENIFER LIZET, asesorado por VASQUEZ CORALES EDISON se ha revisado y
constatd que la investigacion tiene un indice de similitud de 4% segun el reporte de originalidad del

programa Turnitin.

Por lo tanto, dichas coincidencias detectadas no constituyen plagio y la tesis cumple con todas las normas

para el uso de citas y referencias establecidas por la Universidad Catdlica Los Angeles de Chimbote.
Cabe resaltar que el turnitin brinda informacion referencial sobre el porcentaje de similitud, mds no es

objeto oficial para determinar copia o plagio, si sucediera toda la responsabilidad recaera en el

estudiante.

Chimbote,26 de Marzo del 2024

(;2:5'
=

Mgtr. Roxana Torres Guzman

RESPONGABLE DE UNIDAD DE IWTECGRIDAD CREMNTIFICA




Dedicatoria

Mi proyecto de investigacion se la dedico a mi Dios

quién supo guiarme por el buen camino, darme
fuerzas para seguir adelante y no desmayar en los
problemas que se presentaban, ensefidndome a
encarar las adversidades sin perder nunca la
dignidad ni desfallecer en el intento.

A mi familia, por darme todo su apoyo y quererme
sobre todas las cosas, por brindarme su confianza y
amor, a pesar de las circunstancias, gracias por
estar ahi gracias, muchas gracias por ser parte de
mi carrera profesional .




Agradecimiento

Agradezco a Mi Padre Celestial por siempre protegerme y brindarme sabiduria en toda mi

vida, porque sin el nada es posible.

Agradezco a mis padres por el apoyo, compresion y carifio que me brindaron en cada paso

de mi vida universitaria.

Agradezco a mi hermana por siempre apoyarme cuando mas la necesite y estar apoyandome

en los momentos que sentia que ya no podia avanzar.




indice general
Dedicatoria

Agradecimiento
indice general
Lista de Tablas
Resumen
Abstract
I. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA
Il. MARCO TEORICO
2.1  Antecedentes
2.1.1 Antecedentes internacionales
2.1.2 Antecedentes nacionales
2.1.3 Antecedentes Locales o regionales
2.2  Bases teoricas
I. METODOLOGIA
3.1  Nivel, tipo y disefio de investigacion
3.2 Poblacién y muestra
3.3 Variables. Definicion y operacionalizacion
3.4 Técnica e instrumentos de recoleccion de informacion
3.5  Método de anélisis de datos
3.6 Aspectos éticos
IV. RESULTADOS
DISCUSION
V. CONCLUSIONES
VI. RECOMENDACIONES
REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS
ANEXOS
Anexo 01 Matriz de consistencia
Anexo 02 Instrumento de recoleccion de informacion

Anexo 03 Formato de Consentimiento informado

Anexo 04 Evidencias de ejecucion (Declaracion jurada, base de datos)

Vi
Vil
Vil

01
04
04
04
05
06
07
12
12
13
15
16
17
17
18
22
25
26
27
33
33
35
39



Lista de Tablas

Tabla 1: Distribucion porcentual de los pobladores segun el nivel de conocimiento

sobre los corticoides mas representativos 18

Tabla 2: Distribucion porcentual de los pobladores segun el nivel de conocimiento sobre la
via de administracién de los corticoides 19

Tabla 3: Distribucion porcentual de los pobladores segun el nivel de conocimiento sobre las

reacciones adversas de los corticoides 19

Tabla 4: Distribucion porcentual de los pobladores segun nivel de conocimiento sobre las
contraindicaciones de los corticoides 20

Tabla 5: Distribucion porcentual de los pobladores segun el nivel de conocimiento sobre la

forma farmacéutica de los corticoides 20

Tabla 6: Distribucion porcentual de los pobladores segun nivel de conocimiento sobre la

posologia de los corticoides 21

Tabla 7: Distribucién porcentual de los pobladores segin nivel de conocimiento sobre el

uso de corticoides 21

RESUMEN

El presente trabajo de investigacion tuvo como objetivo determinar el nivel de conocimiento

sobre el uso de corticoides en pobladores del Centro Poblado San Carlos Distrito de Laredo,




Trujillo en el periodo de octubre a diciembre del 2023. La metodologia fue de nivel
descriptivo de disefio no experimental, siendo descriptivo simple. Es de tipo bésica porque
no se resolvio ningun problema inmediato, donde participaron 326 pobladores, entre ellos
hombres y mujeres mayores de 18 afios, como instrumento de recoleccion se usé un
cuestionario conformado por 20 preguntas, asi mismo los datos fueron analizados con
estadisticos descriptivos, representado en tablas. En cuanto a los resultados respecto a la
distribucion porcentual de los pobladores segun el nivel de conocimiento de los corticoides
mas representativos, se encontrd que 150 pobladores tienen un nivel de conocimiento bajo
(46.01% ), posteriormente en la distribucion porcentual de los pobladores segun el nivel de
conocimiento sobre la via de administracion de los corticoides se evidencié que los
pobladores tienen un nivel de conocimiento bajo (56.75%), luego el resultado de la
distribucion porcentual segun el nivel de conocimiento sobre las reacciones adversas de los
corticoides, donde se observé que los pobladores tienen un nivel de conocimiento bajo
(50.61%), siguiendo con el resultado de conocimiento sobre las contraindicaciones de los
corticoides, se encontrd que los pobladores con mas alto porcentaje son los de nivel de
conocimiento bajo (57.36%). En el resultado sobre distribucion porcentual de los pobladores
segun el nivel de conocimiento sobre la forma farmacéutica de los corticoides, se encontrd
que los pobladores de més alto porcentaje son el de nivel de conocimiento bajo (61.35%),
luego en el resultado respecto a la distribucion porcentual de los pobladores segun el nivel
de conocimiento sobre la posologia de los corticoides, donde se evidencio un alto porcentaje
al nivel de conocimiento bajo (47.85%) y por ultimo se observar el resultado sobre la
distribucion porcentual segiin dimension nivel de conocimiento de corticoides en pobladores
del Centro Poblado san Carlos, Distrito de Laredo, donde se obtuvo como resultado muestra
que la mayoria de la poblacién tiene un nivel bajo (87.0%), estos resultados pueden
relacionarse con el nivel de educacion que tienen los pobladores. Se concluye que el nivel
de conocimiento de los pobladores de Centro Poblado de San Carlos es de nivel bajo, este

trabajo de investigacion servira para posteriores estudios.

Palabras clave: Contraindicaciones, corticoide, forma farmacéutica, reacciones adversas,

posologia, nivel de conocimiento, via de administracion.

Abstract




The objective of this research work was to determine the level of knowledge about the use
of corticosteroids in residents of the San Carlos Population Center, District of Laredo,
Trujillo in the period from october to december 2023. The methodology was of a descriptive
level with a non-experimental design, being simple descriptive. It is basic because no
immediate problem was resolved, where 326 residents participated, including men and
women over 18 years of age. As a collection instrument, a questionnaire consisting of 20
questions was used. Likewise, the data were analyzed with descriptive statistics. represented
in tables. Regarding the results regarding the percentage distribution of the residents
according to the level of knowledge of the most representative corticosteroids, it was found
that 150 residents have a low level of knowledge (46.01%), later in the percentage
distribution of the residents according to the level of knowledge about the route of
administration of corticosteroids, it was evident that the residents have a low level of
knowledge (56.75%), then the result of the percentage distribution according to the level of
knowledge about the adverse reactions of corticosteroids, where it was observed that the
residents have a low level of knowledge (50.61%), continuing with the result of knowledge
about the contraindications of corticosteroids, it was found that the residents with the highest
percentage are those with a low level of knowledge (57.36%). In the result on the percentage
distribution of the residents according to the level of knowledge about the pharmaceutical
form of corticosteroids, it was found that the residents with the highest percentage are those
with a low level of knowledge (61.35%), then in the result regarding the Percentage
distribution of the residents according to the level of knowledge about the dosage of
corticosteroids, where a high percentage was evident at the low level of knowledge (47.85%)
and finally the result of the percentage distribution according to dimension level of
knowledge of corticosteroids was observed. in residents of the San Carlos Population Center,
District of Laredo, where the result showed that the majority of the population has a low
level (87.0%) corresponding to 250 residents, these results can be related to the level of
education that the residents have. settlers. It is concluded that the level of knowledge of the

residents of Centro Poblado de San Carlos is low, this research work will serve for

subsequent studies.




Keywords: Contraindications, corticosteroid, pharmaceutical form, adverse reactions,
dosage, level of knowledge, route of administration.

l. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

El uso de corticoesteroides debe considerarse adecuadamente porque puede
causar varios efectos secundarios que no son buenos para el cuerpo. La
dexametasona todavia se usa ampliamente en la comunidad sin la indicacion
correcta como medicamento antiinflamatorio, para artritis reumatoide y
antialérgico. Esto se debe a la falta de conocimiento sobre los efectos secundarios

de los corticoesteroides (M

Un estudio realizado en Nigeria encontrdé que el 67.7% de los médicos no eran
conscientes de la clasificacion de los corticoides en funcion a su eficacia.
Ademas, solo el 92.5% de los médicos eran conscientes de los multiples efectos
secundarios de los corticoides @ Otro estudio realizado en estudiantes de
farmacia en Indonesia encontré que la mayoria de los estudiantes 72% tenian un
conocimiento bastante bueno de los corticoides. Sin embargo, el estudio también
encontré que los estudiantes con un mayor nivel de conocimiento sobre los
corticoides tenian una actitud méas positiva hacia su uso. Estos estudios sugieren
que hay una necesidad de mejorar el conocimiento sobre los corticoides entre la
poblacion general y los profesionales de la salud. Esto es importante para

garantizar el uso seguro y eficaz de los corticoides .

En el afio 2019 a nivel mundial se padecié una pandemia causada por el virus
SARS-coV-2, donde la mayoria de personas experimentaban una deficiencia
respiratoria leve a moderaba sin embargo muchos de ellos padecian
enfermedades cronicas como diabetes, cancer, enfermedades cardiovasculares
con esto se les complicaba y fallecian. En pacientes crénicos se indicaba
corticoides, mejorando su condicion de los pacientes con asistencia de oxigeno,
pero no ocurria lo mismo en pacientes de condicion leve pues agravaban su

situacion. El instituto Nacional de Salud del Ministerio de salud alerto a la

poblacion sobre los riesgos de la automedicacion con corticoides ).




Entonces si bien los glucocorticoides como la dexametasona se han utilizado
durante mas de 50 afios para tratar una variedad de patologias, la prescripcion de
glucocorticoides sigue siendo controvertida debido a los efectos secundarios
potencialmente dafiinos a nivel molecular, celular y tisular, que su
desconocimiento puede ser una caracteristica de un uso irracional que esta
Ilevando a cabo una poblacion y que eso pueda contribuir a colaborar con mejorar
esa informacion y manejar mejor el uso de este medicamento. Es por ello que
este grupo farmacoldgico fue de mi interés de estudio, teniendo como pregunta
del problema ;Cudl es el nivel de conocimiento del uso de corticoides en
pobladores del Centro Poblado San Carlos Distrito de Laredo, Trujillo entre

octubre y diciembre de 2023?

Es de importancia conocer el nivel de conocimiento de los pobladores pues este
tipo de estudios servirdn como antecedentes para otros autores e inclusive el
Estado podria implementar nuevas estrategias sanitarias y asi mejorar la
prestacion de servicios de la salud y la poblacién tenga mayor acceso a esta y
poder evitar la automedicacion, ya que en épocas de pandemia este tipo de
farmacos se hicieron mas conocidos pues la poblacion en su desesperacién de
aliviar sus sintomas buscaba alternativas difundidos en los medios de
comunicacion (radio, television, redes sociales, entre otros) y este grupo de
farmacos se usaba como uno de los medicamentos empleados en el tratamiento
parael SARS-Cov-2, es por ello que se realizo el presente estudio con la finalidad
de saber cuanto es el nivel de conocimiento sobre dicho medicamento para asi a

futuro, poder tomar medidas de mayor abordaje del tema.

Objetivo general

o Evaluar el nivel de conocimiento del uso de corticoides en pobladores del

Centro Poblado San Carlos, Distrito de Laredo, Trujillo entre octubre y
diciembre 2023.




Objetivo especifico

1. ldentificar el nivel de conocimiento de los pobladores del Centro Poblado
San Carlos segun corticoide mas representativo.

2. ldentificar el nivel de conocimiento de los pobladores del Centro Poblado
San Carlos segun vias de administracion de corticoides.

3. Identificar nivel de conocimiento de los pobladores del Centro Poblado
San Carlos segun reacciones adversas de corticoides.

4. ldentificar nivel de conocimiento de los pobladores del Centro Poblado
San Carlos segun las contraindicaciones de corticoides.

5. ldentificar nivel de conocimiento de los pobladores del Centro Poblado
San Carlos segun formas farmaceéuticas de los corticoides.

6. Identificar nivel de conocimiento de los en pobladores del Centro Poblado

San Carlos segun posologia de los corticoides.




. MARCO TEORICO
2.1 Antecedentes

2.1.1 Antecedentes internacionales

Jamiu M. etal. En el afio 2020 publicaron un estudio titulado patron de automedicacién
con medicamentos recetados entre los residentes de Ilorin en el centro norte de Nigeria. El
objetivo de este estudio fue evaluar el patron de automedicacion entre los residentes del &rea
de Agbo-Oba de llorin, estado de Kwara. EI método fue un estudio transversal descriptivo
de los residentes del area de Agbo-Oba de llorin fue realizado entre enero a mayo de 2019
con cuestionario validado de disefio propio con un muestreo conveniente para seleccionar al
participante que cumplia con los criterios de seleccion. Los resultados fueron el grupo de
edad que maés se presentd fue el de 26 a 35 afios y nivel de escolaridad primaria fueron los
predominantes, de acuerdo a la ocupacién fueron el artesano/comerciante el que predominé
en la automedicacion. Entre los medicamentos recetados, los antibioticos fueron los méas
consumidos, seguidos de los corticoides y la ciproheptadina. Llegaron a la conclusion que
el farmaco de mayor uso por automedicacion fueron los corticoides orales; el estado civil y
el nivel de educacién fueron factores importes que influyeron en el nivel el conocimiento de

los riesgos potenciales asociados a la automedicacion ©.

Safpour Z.et al. en el afio 2021 realizaron una revision de datos del hospital de Dinamarca.
Los objetivos eran evaluar el riesgo de fractura osteoporética (MOF) en pacientes con
miastenias gravis que utilizan glucocorticoides orales en una gran poblacién de estudio y
realizar un analisis agrupado con datos de trabajos anteriores. Realizaron un estudio de casos
y controles de base poblacional (1995-2011) utilizando el Servicio Nacional de Salud de
Dinamarca. La metodologia que utilizaron fue un estudio observacional retrospectivo.
Donde obtuvieron como resultados que el riesgo de fractura osteoporotica no fue elevado en
pacientes con miastenias gravis que actualmente usan medicamentos orales, en comparacion
con pacientes con MG que no reciben GC orales. El uso de la dosis acumulativa mas alta de
Los GC orales no mostré un mayor riesgo de MOF entre los pacientes con MG. Por ultimo,

Ilegaron a la conclusién que el uso de GC orales en pacientes con MG no se asociaba con un

mayor riesgo de MOF ®),




Benites A. y Aveiro A. en el afio 2018 realizaron un estudio observacional descriptivo,
transversal, retrospectivo. Los objetivos de dicho estudio fueron describir las indicaciones y
complicaciones de la corticoterapia prolongada, ademéas de las caracteristicas clinicas y
demogréaficas de los pacientes que concurrieron al Hospital Nacional en el periodo 2010-
2017. Para el estudio se incluyeron 70 pacientes, con edad media 51+16 afios (rango 18-91
afos), de los cuales 40 (57%) eran mujeres y 30 (43%) eran varones. EI IMC medio era 28,8
kg/m 2. Los corticoides utilizados fueron la prednisona (86%) y la dexametasona (14%). La
complicacion mas frecuente fue la obesidad (97,14%). El valor medio de hemoglobina
glicosilada fue 6,38+1,67 mg/dL (rango 4,6-12,5 mg/dL). Llegaron a la conclusién que el
corticoide mas utilizado fue la prednisona. Los efectos colaterales mas frecuentes fueron la

obesidad, sindrome de Cushing y las alteraciones dermatolégicas .

2.1.2 Antecedentes nacionales

Arias N. y Salvador C. en el 2021 realizaron un estudio que tuvo como objetivo determinar
el perfil de consumo y nivel de conocimiento sobre medicamentos corticoides en usuarios
de la botica Inkafarma - Lima. La metodologia fue de enfoque cualitativo, disefio no
experimental, descriptivo y de corte transversal con una poblacion de 400 pacientes que
fueron atendidos en la botica. Como resultados es de un 50% con un nivel medio, un 32%
nivel alto y un 18% para el nivel bajo. Llegaron a la conclusion que el nivel de conocimiento
sobre los medicamentos corticoides en usuarios de la botica Inkafarma en San Juan de

Lurigancho, es de un 50% con un nivel medio, un 32% nivel alto y un 18% para el nivel bajo
®)

Chacon 1. Vega S. en el afio 2022. Lima. realizaron una investigacion sobre incremento de
la automedicacion y conocimiento con corticoides desinflamantes, como la dexametasona y
prednisona. El estudio fue basico, prospectivo y descriptivo con disefio no experimental de
corte transversal. Estuvo integrada por 330 usuarios a quienes se le aplicé un cuestionario.
Los resultados reflejaron que el 60.3 % de los usuarios tienen un nivel bajo en lo que se
refiere a la automedicacion con corticoides, una actitud positiva 67.3 % y proactiva 65.8 %
y un 100 % de prevalencia que manifiestan los usuarios al saber que la COVID-19 puede
llevar a la muerte. Finalmente se concluyé que los usuarios tienen un bajo nivel de

conocimiento y una actitud positiva frente a la automedicacion con corticoides ©.
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Pimentel V. y Santos C. en el afio 2021 realizaron un estudio que tuvo como objetivo es
medir los conocimientos sobre los efectos adversos del uso de corticoides en usuarios que
asisten a la botica Mifarma de la provincia de Barranca. La metodologia fue cuantitativo, no
experimental, transversal y prospectivo. La muestra representativa sera de 96 usuarios que
asisten a la botica Mifarma de la provincia de Barranca. Como resultado final se obtuvo que
la fuente de informacion para el consumo de este grupo farmacolégico fue en un 80,2%
farmacéutico y un 11,5% por conocimiento propio. Llegaron a la conclusion que los
conocimientos generales sobre corticoides fueron de 65,6% a 72,9%, mientras que los

conocimientos especificos fueron de 49% a 54,2%. 10

2.1.3 Antecedentes Locales o regionales

Salcedo V. Yana P. realizaron un estudio en Lima en el afio 2020 donde el propésito de la
investigacion tuvo como objetivo determinar el conocimiento y administracion de
prednisona en pacientes de 40 a 60 afios de la botica Hildelfarma, San Martin de Porres -
Julio 2020. En la metodologia se desarrollaron un estudio descriptivo, prospectivo, de corte
transversal; disponiendo un instrumento de recoleccion de datos basados en una encuesta
que se llevd a cabo en 168 pacientes de 40 a 60 afios que recurren a la botica Hildelfarma
durante el periodo de un mes. Los resultados muestran en cuanto en cuanto al conocimiento
de prednisona el 68,45% no conoce respecto a las indicaciones de prednisona, 72,02% no
conoce en cuanto a la frecuencia de cada que tiempo debe tomar prednisona, 88,69% no
conoce respecto a la dosis y cantidad de prednisona, 92,26% no conoce las reacciones
adversas, 96,43% no identificaron ninguna reaccion adversa, 73,21% adquirieron este
medicamento por recomendacion de un profesional idoneo. Por ultimo, concluyeron que los
pacientes de 40 a 60 afios de la botica Hildelfarma no tienen conocimiento sobre la

administracion de la prednisona 9.

Aylas Q. Tello C. en el afio 2021 se desarroll6 un estudio de disefio no experimental, de corte
transversal y de tipo descriptivo, donde tuvo por objetivo determinar el nivel cognitivo
relacionado al uso de dexametasona en pandemia COVID-19, La poblacion estuvo
compuesta por 180 usuarios que acuden adquirir la dexametasona a la Boticas Victoria
durante el periodo de un mes, mientras que la muestra estd conformada por 123 usuarios.

Obtuvieron como resultado con respeto al nivel de conocimiento de la indicacidn terapéutica,

se concluye que no existe relacion al uso de la dexametasona en pandemia COVID-19 ¢2),




2.2 Bases tedricas

Nivel de conocimiento

El conocimiento es un conjunto de informacion que las personas adquieren a traves del
aprendizaje. Cada uno de ellos se adquiere en la mente humana de forma Gnica. El nivel de
conocimiento es la claridad comprobada mediante procesos de investigacion, basados en
testimonios que nos llevan a investigar la realidad para obtener una verdad con seguridad de
concretar la evolucion del pensamiento humano. @2 % Describe Chavez, N. Herrera, H. que
el nivel alto, propone un conocimiento méas profundo del porqué, el como y el para que, de
algo, para tener una informacion de calidad y prestigio argumentando, explicando y se
comparando. En el nivel medio exigen una labor m&s detenida de focalizacion en los rasgos
o circunstancias de algo, como definir, ejemplificar y narrar. A diferencia del nivel bajo, solo

se concentra en indicar rasgos o circunstancias de algo, se centra en describir y sefialar 4.

Guere J. describe respecto al nivel de conocimiento de acuerdo a su concepto, “la palabra
nivel de conocimiento, es un indicador para valorar una jerarquia, que luego es aplicado para
ejecutar el aprendizaje de los individuos, por tal motivo existen categorias en cuanto a la
preparacion educativa que posee una persona ” clasificandose en : “Nivel de conocimiento
bueno”, se define al progreso cualitativo e ilimitado de la persona en el desarrollo de las
competencias de aprendizaje estrictamente establecido en la planificacion de las distintas
areas del conocimiento. “Nivel de conocimiento regular”, se refiere a la asimilacion y
aprovechamiento medianamente adquirido por la persona en el proceso de aprendizaje.
“Nivel de conocimiento Deficiente”, es una limitacion para la asimilacion vy
aprovechamiento de los conocimientos adquiridos en el proceso del aprendizaje de la

persona” (1),

Medicamento

Es la combinacion de uno o méas farmacos con otras sustancias farmacoldgicamente inactivas
Ilamadas excipientes, para brindarle una forma farmacéutica, facilitar la produccion, el
transporte, almacenamiento distribucion “9. Se pueden identificar por la denominacion
comun internacional o nombre genérico del farmaco. Utilizado de la manera correcta puede

ayudar a prevenir, curar, tratar diferentes enfermedades, asi con también usado

inadecuadamente puede causar reacciones adversas incluso la muerte “7. Los




corticosteroides son medicamentos que son derivados a partir del cortisol (hormona
producida en la corteza adrenal). La betametasona, prednisona, dexametasona,
hidrocortisona, fluticasonay clobetasol, pertenecen a este grupo de farmacos que son de gran
importancia por sus potentes efectos antiinflamatorios, sin embargo, también pueden causar
diferentes efectos adversos ®®. La prednisona y prednisolona son utilizados para
tratamientos, de enfermedades como lupus, artritis reumatoides, enfermedad de Addison,
sindrome nefrético. La prednisolona por ser de menor concentracién 5mg y por tener mayor
numero de formas farmacéuticas como tableta, jarabe, solucion oftalmolégica, ungiento
oftadlmico, lo cual también explica su mayor cantidad de efectos adversos. Asimismo,
también en este grupo estd la dexametasona y betametasona, siendo el primero el mas
utilizado en las infiltraciones, para inflamaciones graves como artritis reumatoide, asma
bronquial, osteoartritis. En los corticoides de administracion tdpica esta el clobetasol,
mometasona, betametasona, e hidrocortisona, estos son utilizados en tiempos de terapias
cortas, esta via no esta excluida de generar efectos adversos. En la via administracion se

utiliza corticoides como beclometasona y fluticasona, suelen ser de manera ambulatoria ).
Corticoides

los corticoides son hormonas naturales con una estructura molecular esteroide, sintetizadas
por las glandulas suprarrenales y tienen varias funciones metabdlicas. Se utilizan para
maltiples dolencias, pero su uso para aliviar el dolor proviene de sus efectos
antiinflamatorios. Este efecto es independiente del agente inflamatorio y se debe a varios
mecanismos farmacolégicos 7). Son fabricados en la corteza de las glandulas suprarrenales
a partir del colesterol, mediante la accion coordinada de mdltiples enzimas. La produccion
y liberacion de glucocorticoides depende de la hormona pituitaria, la adenocorticotrépica
(ACTH). La ACTH promueve inicialmente la captacion de colesterol, el precursor de las
hormonas esteroides, en las células de la corteza suprarrenal y también estimula la
transcripcion de las enzimas responsables de su conversion. La ACTH, a su vez, se libera
bajo la influencia de la llamada hormona liberadora de corticotropina o0 CRH, que es un
péptido liberado por las neuronas hipotalamicas. En circunstancias normales, el ritmo
circadiano, el suefio y la vigilia determinan la secrecion de CRH y, por tanto, la secrecion de
glucocorticoides, y la concentracion plasmatica maxima se produce temprano en la mafiana.

Los corticoides son un grupo de hormonas que se producen de forma natural en las glandulas

suprarrenales. También se pueden fabricar en forma de medicamentos. Los corticoides




tienen una amplia gama de efectos, incluyendo antiinflamatorios, inmunosupresores y
antialérgicos ®®- Los glucocorticoides circulantes proporcionan retroalimentacion negativa
a las neuronas liberadoras de CRH, un mecanismo que actta como control fisiologico de sus
concentraciones plasmaticas. En situaciones estresantes, esta contrarregulacion se cancela,
lo que aumenta en gran medida la liberacion de enzimas del hipotalamo, la glandula pituitaria
y la corteza suprarrenal. Los corticoides atraviesan la membrana celular debido a su elevada
liposolubilidad y se unen a receptores citoplasmaticos especificos. Tras esa union, el receptor
se activa, y el complejo glucocorticoide-receptor atraviesa la membrana del nucleo celular,
se une al ADN, estimulando la transcripcion de ARN mensajero a ARN ribosomal. Los
factores estresantes que pueden desencadenar picos de glucocorticoides plasmaticos
incluyen hipertermia, exposicion al frio, quemaduras, hipotension, hipovolemia, hemorragia,
traumatismo, cirugia y dolor *°- Las indicaciones terapéuticas de los corticoides se pueden
clasificar en dos grandes grupos como indicaciones de sustitucion, estos se utilizan para
reemplazar las hormonas que no produce el cuerpo de forma natural, como en el caso de la
insuficiencia suprarrenal. Asimismo también indicaciones de tratamiento estos se utilizan
para tratar una amplia gama de enfermedades, incluyendo enfermedades antiinflamatorias
(artritis reumatoide, psoriasis, colitis ulcerosa y el asma ), enfermedades autoinmunes (lupus
eritematoso, la esclerosis multiple y la enfermedad de Crohn), enfermedades alérgicas
(asma, rinitis alérgica y conjuntivitis alérgica), enfermedades hematoldgicas (leucemia,
linfoma y mieloma mdltiple) asimismo también para enfermedades infeccionas (sindrome
de Guillain-Barré y la enfermedad de Kawasaki) y por ultimo este grupo farmacoldgico

también es indicado para enfermedades neoplasicas (la quimioterapia y radioterapia) ©9.

Vias de administracion

Los corticoides se pueden administrar por diferentes vias, dependiendo de la indicacién
terapéutica y de la gravedad de la enfermedad. Las vias de administracion mas comunes son
(18): La via topica, esta se utiliza para tratar afecciones de la piel, como la psoriasis y la
dermatitis atopica. Los corticoides tdpicos se aplican directamente sobre la piel en forma de
crema, unglento, locion o gel. También se tiene como via de administracion la via inhalada,
esta se utiliza para tratar el asma otras enfermedades respiratorias, los corticoides inhalados

se administran a través de un inhalador o un nebulizador. La mas frecuente de las vias es la

via oral que es utilizada para tratar una amplia gama de enfermedades, incluyendo las




enfermedades inflamatorias, las enfermedades autoinmunes y las enfermedades alérgicas,
los corticoides orales se toman en forma de comprimidos, capsulas o jarabes. Por ultimo, se
tiene a la via parentera, los corticoides parenterales se administran por via intravenosa,
intramuscular o intraarticular es administrado en casos de emergencia o cuando es necesario

un efecto rapido @Y,
Efectos adversos de corticoides

Los corticoides pueden causar una serie de efectos secundarios, dado a ello las reacciones
adversas se presentan a diferentes niveles, desde leves hasta aquellas que ponen en riesgo la
vida 8 Los efectos secundarios mas comunes incluyen aumento de peso, aumento del
apetito, dificultad para dormir, irritabilidad, depresion, aumento del riesgo de infecciones,
problemas oculares, problemas 6seos y problemas gastrointestinales ?2). Estos efectos van a
depender de factores como, la via de administracion, la dosis, la edad entre otros. Entre los
efectos adversos es la osteoporosis y miopatias con debilidad muscular proximal de las
extremidades, la suspension brusca de esteroides puede originar un cuadro llamado sindrome
de deprivacion glucocorticoidea donde al paciente que se le administra por tiempo
prologando se le retira de manera subita provocando un cuadro de abstinencia caracterizado
por dolores articulares, fiebre y pérdida de peso, también se tiene los efectos
gastrointestinales entres la mas frecuente es la ulcera péptica que es causado por dosis altas
de esteroides ya que alteran la barrera mucosa, reduciendo la actividad regeneradora del
epitelio, pancreatitis®®. Los efectos adversos oftalmol4gicos son cataratas, donde es causada
por la aplicacion tdpica esta puede aumentar la presion intraocular produciendo el glaucoma,
los pacientes que usen corticoides deberian realizarse chequeos oftalmolégicos de forma
periodica para controlar su presion intraocular ?¥. Metabdlicos los corticoides causan la
hiperlipidemia, asi como también actdan estimulando la gluconeogénesis en higado y
rifiones aumentando la glucemia, estos medicamentos también se tiene los efectos adversos
cardiovasculares provocando hipertension ©°. Los efectos adversos a nivel renal pueden
causar sindrome nefrdtico y también la nefritis aguda lo cual representaria un riesgo grave
para el desempefio integro en la vida diaria del paciente. Los corticosteroides aplicados en

forma topica generan aumento de la frecuencia de infecciones por bacterias o levaduras,

acné, foliculitis, sequedad, irritacion, estrias, etc %),




Contraindicaciones

Este grupo de farmacos tiene multiples efectos beneficiosos, pero se puede administrar en
pacientes que padecen patologias como HTA (Hipertension arterial), esto es debido| a la
retencion de sodio y agua como resultado de la retencion renal de sodio y a la hiperactividad
de los vasos sanguineos a las catecolaminas (inhibicion de la captacion extraneuronal de
catecolaminas), tampoco se puede administrar en pacientes con insuficiencia renal porque la
administracion de glucocorticoides produce por retroalimentacion negativa una supresion de
la liberacion de ACTH (hormona adrenocorticotropa), provocando hipotrofia o atrofia de la
corteza suprarrenal, sobre todo en la zona reticular y fascicular, que estan bajo el control de
ACTH. Asimismo, no se puede administrar en paciente que padecen enfermedades oculares
como glaucoma porgue los corticoides a este nivel inhiben la degradacion del material
extracelular en la malla trabecular, reduciendo asi el flujo saliente, lo que va a desencadenar
a la acumulacion del flujo saliente almacenandolo dentro de sus canales. Los pacientes que
tienen diabetes mellitus deben tener precaucion con este grupo farmacoldgico pues estos
incrementan la gluconeogénesis hepatica y limitan el uso periférico de la glucosa, a su vez
suprimen la produccion de insulina en el pancreas e incrementan la resistencia a la insulina.
Por ello se observara hiperglucemias tanto en pacientes con alteraciones como en pacientes
saludables @8, El uso de corticoides genera alteraciones en el metabolismo 6seo y mineral,
este grupo farmacoldgico disminuye la formacion de hueso y favorecen el aumento de la
resorcion Gsea, esto va a generar pérdida de masa 6sea, ademas de la alteracion de la calidad
del hueso es por esto que no se puede administrar en pacientes con osteoporosis. La ulcera
péptida es una enfermedad gastrica que en la actualidad padecen multiples personas ya sea
por estrés o provocada por la bacteria H. Pylori, lo cual el uso de los corticoides
incrementaria el nivel de pH del jugo gastrico, asimismo también se incrementa la
produccioén de acido clorhidrico y pepsina, como resultado altera la regeneracion epitelial y

disminuye la proteccion de la mucosa gastrica por disminucion de la formacion de PG @9,
Posologia

Asi como otros farmacos, los corticoides no se van a administrar igual para todos los
pacientes, pues esto va a depender del criterio del profesional de salud, la patologia del

paciente, edad, la gravedad y respuesta del paciente @9,
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Forma farmacéutica

Los farmacos se elaboran en diferentes presentaciones para permitir su correcta
administracion. Estas presentaciones o formatos se denominan formas farmacéuticas y
facilitan el suministro de los medicamentos al organismo por las diferentes vias de
administracion. La forma farmacéutica correcta de eleccion que elija el profesional de salud
va a depender de la enfermedad y del grado de severidad, pues puede administrarse por via
oral, via intramuscular, via topica, via oftalmica, via intravenosa. Las presentaciones en la
que se encuentra los corticoides son formas solidas como inhalador, tabletas, asi como
también forma semisolida como cremas, unglientos, pomadas y también en formas liquidas

como inyectables, jarabes, elixir, y colirios G,

I1l. METODOLOGIA

3.1  Tipo, nivel y disefio de investigacion
El presente estudio es de tipo basico porque no se resolvié ningun problema
inmediato, lo cual sirve como base tetrica para futuras investigaciones de nivel
descriptivo porque describi6 todas las dimensiones del problema que se indago, de
disefio no experimental porque no se dard ninguna intervencién de cambio y se
realiz6 en su entorno natural, asimismo fue de corte trasversal porque la recoleccion

de datos fue en un momento determinado y no existio periodos de seguimiento ©2),

3.2  Poblaciéon y muestra

La poblacién estuvo conformada por los pobladores del Centro Poblado San Carlos,
Distrito de Laredo, donde los meses de estudio fueron comprendidos entre octubre a
diciembre del 2023.

La muestra fue 326 pobladores el centro poblado San Carlos, Distrito de Laredo,

donde los meses de estudio estuvieron comprendidos entre octubre a diciembre.




Muestra Observacion

M > o)

Donde:

M: Muestra de encuesta online de habitantes del centro poblado San Carlos, durante los

meses de octubre a diciembre.
O: Nivel conocimiento de corticoides.

Muestra. Segun modelo de Duffau ¢?

n= _ Z2* P Q*N
d?(N-1)+22.P.Q

Donde:

n = El tamafio de la muestra

z = Significa el valor de la desviacién normal, igual a 1.96 para un nivel de
significacion del 5%

P = 25% Prevalencia de la caracteristica en la poblacion segun formula de Duffau
Q =1-P (0.75)

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

N= poblacion

Resolver:

n= (1.962)  0.25*0.75"2128
(0.05) 2. (2128-1) + 1.96 2 (0.25) . (0.05)

n=326




3.3  Variables. Definicion y operacionalizacion

sobre el uso

corticoides

Nivel de conocimiento

de

Centro Poblado San
Carlos- Laredo,
atreves de una
encuesta validada,
donde se evaluara
el nivel de
conocimiento de

corticoides

Contraindicaciones

Pregunta 12- 14

Forma Farmacéutica

Pregunta 15- 17

Posologia

Pregunta 18-20

Definicion . Escala de categorias o
Variable _ Dimensiones Indicador o 3
operativa medicion valoracion
Medicamento méas
_ Pregunta del 01- 04
representativo
Se determino el
nivel de Via de administracion Pregunta del 05- 07
conocimiento de los
Alto (16-20)
p0b|ad0res del RAMS Pregunta 08-11 . .
Ordinal Bajo (0- 10)

Medio (11-15)




34 Técnica e instrumentos de recoleccion de informacion

Técnica:

Para determinar el nivel de conocimiento, se utilizo la encuesta online utilizando una laptop
de forma presencial, el cual se les entrego a los pobladores del Centro Poblado San Carlos,
Laredo.

Instrumento:

Para la investigacion se utilizd6 como instrumento un cuestionario elaborado por Arias y
Salvador (Anexo 5), que consta de 20 preguntas de opcion multiple y de respuesta a escala
que esta divido en 6 dimensiones, que posteriormente fue elaborado en Google drive. En la
primera parte del cuestionario permitié obtener los datos demogréficos, mientras la segunda
parte consta de 6 dimensiones de nivel de conocimiento de: corticoides mas representativos,
via de administracion, reacciones adversas, contraindicaciones, forma farmacéutica y los
resultados se analizaron, tabularon en programa Microsoft Office Excel 2013, para su
valoracion estadistica y por ultimo se calificé donde si la respuesta es correcta se puntuara
con un punto (01), si es incorrecta con un cero (00), donde se calificard segn la sumatoria
del puntaje final.

Procedimiento:

Para la recoleccion de datos, se realizd una busqueda de informacion en INEI, para saber
cuantos pobladores habitan en el Centro Poblado San Carlos, luego se visito la zona para
informar al representante vecinal sobre lo que trata el estudio de investigacion, asimismo
también se le mostro el instrumento de recoleccion de datos (Anexo 5) y se coordind los dias
que se realizaron las visitas, lo cual se dieron los dias martes y domingo en el horario de 8 a
11 am durante tres semanas, para determinar la poblacién se utiliz6 la férmula de Duffau, la
cual sali6 como muestra 326 pobladores. Para los criterios de inclusion se tuvieron
pobladores de 18 a <67 afios, como criterio de exclusion todo poblador que no firme el
consentimiento informado, para la recoleccion de la informacion se acudio por sus viviendas

casa por casa, solicitdndoles el permiso, asimismo se les presento el consentimiento

informado de forma impresa, asi como también haciéndoles conocer el propoésito de la




investigacion y el que estuviese dispuestos a firmar participaria de la investigacion, para que
quede como evidencia llenaron sus datos y firmaron en el documento, esta evaluacién tuvo
como duracion de 10 a 15 minutos por poblador. Toda la informacion fue descargada a una

base de datos.

35 Meétodo de analisis de datos

Los datos se organizaron en tablas de frecuencias absolutas y relativas porcentuales y luego
fueron presentadas en tablas para su posterior analisis e interpretacion. Para procesar los
datos se realizé mediante el software Microsoft Excel.

El procesamiento de datos se ejecutd en el programa informéatico Microsoft Excel. Una vez
completado este proceso con los resultados consolidados, se dio respuesta a las preguntas

que motivaron la realizacion de esta investigacion. Cada nivel esta por puntajes donde:

. Nivel alto de conocimiento: 16- 20 puntos
. Nivel medio de medicamento: 11- 15 puntos
. Nivel bajo de conocimiento: 00 — 10 puntos

Para determinar el nivel de conocimiento por dimensiones se utiliz6 el método de la
baremacidn donde:

Para tres preguntas:

. Nivel de conocimiento alto: 3 preguntas
. Nivel de conocimiento medio: 2 preguntas
. Nivel de conocimiento bajo: 0-1 preguntas

Para 4 preguntas:

. Nivel de conocimiento alto: 4 preguntas
. Nivel de conocimiento medio: 2 — 3 preguntas
. Nivel de conocimiento bajo: 0-1 preguntas

3.6 Aspectos éticos

Este estudio de investigacion se utilizé el reglamento de integridad cientifica, donde esta

establecido los lineamientos y principios éticos presentados por la Universidad Catdlica Los

Angeles De Chimbote en el Cédigo de Etica para la Investigacion Version 001 con
Resolucién N° 304-2023- CU-ULADECH Catdlica, en donde se utilizaron los siguientes




principios éticos. Se solicitd la participacién de todos los participantes mediante el
consentimiento informado, dando a conocer los propdsitos y fines de la investigacion para
que se enteraran de lo que se tratd el presente estudio, ademas considerando y haciendo
énfasis la confidencialidad, privacidad de informacién y de la libre participacion voluntaria
y anonima e informando que una vez concluida investigacion pueden acceder a la
informacion y por altimo dando a conocer que la informacidon recopilada sélo se utilizé con

fines de investigacion ©3),

IV. RESULTADOS

Tabla 1. Distribucién porcentual de los pobladores segun el nivel de conocimiento

sobre los corticoides mas representativos.

Nivel de conocimiento sobre los

corticoides més representativos N Porcentaje
Nivel bajo 150 46.01
Nivel medio 140 42.94
Nivel alto 36 11.04
Total 326 100.00

Fuente: Base de datos (Anexo 5)




Tabla 2. Distribucion porcentual de los pobladores segun el nivel de conocimiento sobre la

via de administracion de los corticoides.

Nivel de conocimiento sobre la via de N Porcentaje

administracién de los corticoides

Nivel Bajo 185 56.75
Nivel Medio 102 31.29
Nivel Alto 39 11.96
Total 326 100.00

Fuente: Base de datos (Anexo 5)

Tabla 3. Distribucion porcentual de los pobladores segun el nivel de conocimiento sobre
las reacciones adversas de los corticoides.

Nivel de conocimiento sobre los efectos

adversos de los corticoides. N Porcentaje
Nivel bajo 165 50.61
Nivel medio 153 46.93
Nivel alto 8 2.45
Total 326 100.00

Fuente: Base de datos (Anexo 5)




Tabla 4. Distribucion porcentual de los pobladores segln nivel de conocimiento sobre las
contraindicaciones de los corticoides

Nivel de conocimiento de

contraindicaciones de los corticoides N Porcentaje
Nivel bajo 187 57.36
Nivel medio 108 33.13
Nivel alto 31 9.51
Total 326 100.00

Fuente: Base de datos (Anexo 5)

Tabla 5. Distribucidn porcentual de los pobladores segun el nivel de conocimiento sobre la

forma farmacéutica de los corticoides.

Nivel de conocimiento de la forma

farmacéutica de los corticoides N Porcentaje
Nivel bajo 200 61.35
Nivel medio 102 31.29
Nivel alto 24 7.36
Total 326 100.00

Fuente: Base de datos (Anexo 5)




Tabla 6. Distribucién porcentual de los pobladores segun nivel de conocimiento sobre la

posologia de los corticoides.

Nivel de conocimiento sobre la N Porcentaje

posologia de corticoides.

Nivel bajo 156 47.85
Nivel medio 122 37.42
Nivel alto 48 14.72
Total 326 100.00

Fuente: Base de datos (Anexo 5)

Tabla 7. Distribucién porcentual de los pobladores segun nivel de conocimiento sobre el

uso de corticoides.

Nivel de conocimiento N Porcentaje
Nivel bajo 253 77.61
Nivel medio 52 15.95
Nivel alto 21 6.44
Total 326 100.00

Fuente: Base de datos (Anexo 5)




DISCUSION

El presente estudio se realizo en habitantes del Centro Poblado san Carlos. Laredo —
Trujillo, donde se encuesto a 326 personas, posteriormente se fue descartando bajo
los criterios de exclusién porque eran pobladores que no tenian la edad requerida o
no querian firmar el consentimiento informado, durante el periodo de estudio de
octubre a diciembre del afio 2023.

En la tabla 1 se evidencia la distribucion porcentual de los pobladores segun el nivel
de conocimiento de los corticoides mas representativos, se encontré que 150
pobladores tienen un nivel de conocimiento bajo (46.01%) respecto al corticoide mas
representativo, seguido por el nivel de conocimiento medio (42.94%) y por ultimo el
nivel de conocimiento bajo (11.04 %).comparado con el estudio realizado por Arias
N y Salvador A. donde en su estudio encontr6 que el nivel de conocimiento de los
corticoides mas representativos en los usuarios de la botica Inkafarma Proceres 6, en
sus resultados destaca que los usuarios tienen un nivel de conocimiento alto con un
87.5 %. difiriendo asi con el presente estudio. ® asimismo comparado con el estudio
de Carhuaricra S y Tafur C. De los 384 pacientes encuestados, el 79% conoce sobre
nivel de conocimiento de corticoides y un 21 % no conoce sobre el tema 12,

En la tabla 2, se observa la distribucion porcentual de los pobladores segtn el nivel
de conocimiento sobre la via de administracion de los corticoides se evidencio que
165 pobladores tienen un nivel de conocimiento bajo (56.75%), seguido por nivel de
conocimiento medio (31.29%) y por ultimo con menor de porcentaje el nivel alto
(11.96%). Comparando con el estudio de Arias Y N salvador A. en su estudio
obtuvieron resultados que difieren con el presente estudio, donde como en sus
resultados respecto al nivel de conocimiento de la via de administracion de los
medicamentos corticoides en los usuarios de la botica Inkafarma, tiene un nivel de

conocimiento alto con un 78.3% ©,

En la tabla 3 se evidencio la distribucion porcentual segun el nivel de conocimiento
sobre las reacciones adversas de los corticoides, donde se observo que los pobladores
tienen un nivel de conocimiento bajo (50.61%), seguido por el nivel de conocimiento

medio (46.93), y por ultimo con menor porcentaje el nivel de conocimiento alto

(2.45%), comparado con el estudio realizado por Chahuin I. Diaz E. Titulado nivel




de conocimiento de las reacciones adversas de medicamentos (ivermectina,
azitromicina, dexametasona) para el tratamiento del Covid-19 en comerciantes del
mercado israelita en San Juan de Lurigancho en el afio 2020 en sus resultados sobre
el conocimiento especificos de reacciones adversas, los comerciantes del mercado
Israelita tienen un nivel de conocimiento bajo; ya que el 80% desconoce los efectos
adversos de la dexametasona . Comparando con otro estudio de Malquichagua D.
y Damian N. titulado el nivel de conocimiento de las reacciones adversas de
medicamento (azitromicina, dexametasona e ivermectina) para el tratamiento de
Covid-19 en usuarios que acuden a la botica Inkafarma Caquetd — Rimac en el afio
2020, obtuvo como resultado que el 67% de usuarios que no sabian que el uso de la
dexametasona puede debilitar el sistema inmunologico y con el 70.3% que
desconocian los efectos secundarios Y. comparando con otro estudio realizado por
Chévez D. y Pesantes L. donde en sus resultados de apreciaron la distribucion
porcentual de los pobladores segun el nivel titulado caracteristicas del uso irracional
de corticoides en los usuarios de la farmacia Santa Julia, donde obtuvo como
resultado respecto al conocimiento de las reacciones adversas resultando que el
52.0% si tienen conocimiento sobre las reacciones adversas sobre los corticoides y
el 48.0% no tienen conocimiento de las reacciones adversas de los corticoides
asemejandose al estudio realizado donde el nivel de conocimiento de reacciones
adversos es 35.5%, lo cual difiere con los resultados obtenidos en el presente estudior
(35) )

En la tabla 4 se observa el nivel de conocimiento sobre las contraindicaciones de los
corticoides, se encontr6 que los pobladores con mas alto porcentaje son los de nivel
de conocimiento bajo (57.36%), seguido por el nivel de conocimiento medio
(33.13%) y por altimo el nivel de conocimiento bajo (9.51%), mientras que en el
estudio realizado por Rubio, en sus resultados determin6 el nivel conocimiento de
los pacientes sobre sus 24 medicamentos, donde el 44.7 % no conocen especialmente
las precauciones®®, comparado con un estudio realizado por Romero el
conocimiento de la medicacion en pacientes adultos mostré un conocimiento en la
frecuencia 75,4%, segun el nivel de conocimiento de nivel de conocimiento de dosis
74,0 %, respecto al nivel de conocimiento de indicacion el 70,5% de pacientes

obtuvieron el mayor porcentaje de conocimiento, 12,6% en contraindicaciones y el

15,3% en efectos secundarios, siendo los resultados similares al estudio presente 7,




En la tabla 5 se aprecia la distribucion porcentual de los pobladores segun el nivel de
conocimiento sobre la forma farmacéutica de los corticoides, donde se encontré que
los pobladores de mas alto porcentaje son el de nivel de conocimiento bajo (61.35%),
seguido por los pobladores de nivel de conocimiento medio (31.29%) y por ultimo
con menor porcentaje el nivel de conocimiento bajo (7.36%). Se comparé con el
estudio realizado por Arias N. Salvador A, segun el nivel de conocimiento de las
formas farmacéuticas realizados en su poblacion de estudio donde se obtuvo que la
poblacion tuvo un nivel de conocimiento medio (61.7%) ®. Por otra parte, con un
resultado similar se encontro al estudio realizado por Reimundez C. titulado “Nivel
de conocimiento de las reacciones adversas de lvermectina, dexametasona y
azitromicina en el tratamiento del COVID-19 en usuarios que acuden a las Farmacias
Privadas del distrito de Ayacucho en el afio 2021”. La mayoria de los usuarios poseen
conocimiento deficiente y regular, respectivamente (48,2%, 42,1%) sobre reacciones
adversas de los medicamentos y respecto al nivel de conocimiento de las reacciones
adversas de dexametasona, encontrd que el 59,4% poseen nivel de conocimiento
regular y el 27.2% poseen un conocimiento deficiente, asemejandose asi a los
resultados obtenidos en el presente estudio ).

En la tabla 6 se evidencia la distribucién porcentual de los pobladores segun el nivel
de conocimiento sobre la posologia de los corticoides, donde se encontré con un alto
porcentaje al nivel de conocimiento bajo (47.85%), seguido por el nivel de
conocimiento medio (37.42%) y por altimo el porcentaje mas bajo fue el nivel de
conocimiento alto (14.72%). Comparando con el estudio de Alvarado P. en su
resultado nos da que el total de los alumnos si conocen la frecuencia de
administracion de los corticoides representando un 100% (55) respectivamente, lo
cual difiere con los resultados obtenidos en el presente estudio, lo cual denota que el
nivel de conocimiento va a variar segun la poblacion pues no serd lo mismo realizar
un estudio que en una comunidad universitaria 9.

En la tabla 7 se puede observar la distribucion porcentual segin dimension nivel de
conocimiento de corticoides en pobladores del Centro Poblado san Carlos, Distrito
de Laredo, donde se obtuvo como resultado muestra que la mayoria de la poblacién
tiene un nivel bajo (77.61%) que corresponden a 253 pobladores, seguido de un

(15.95%) representado por 52 pobladores y por ultimo nivel de conocimiento alto

(6.44%)) corresponde a 21 pobladores, comparando con el estudio realizado por




Tafur P y Carhuaricra G. obtuvierom en sus resultados que el 76% de su poblacion
de estudio conoce sobre el uso de corticoides y el 24 % no conoce, difiriendo asi de
los resultados obtenidos en el presente estudio ¢, Asimismo, comparando con el
estudio de Avila L. donde en su estudio obtuvo como resultado sobre la dimension
del medicamento dexametasona muestra que el nivel de conocimiento medio tiene
mayor predominancia con un porcentaje de 58%, seguido por el nivel de
conocimiento bajo con un 32% y por ultimo con el nivel alto con el 10%, estos

resultados difieren con el presente estudio “9.

V. CONCLUSIONES

Se concluye que el nivel de conocimiento de los pobladores del Centro Poblado San
Carlos es de nivel bajo (77.61%) que corresponden a 253 pobladores.

Se logro identificar el nivel de conocimiento de los pobladores del Centro Poblado
San Carlos segun corticoide mas representativo siendo este nivel de conocimiento
bajo (46.01%).

Se logré identificar el nivel de conocimiento de los pobladores del Centro Poblado
San Carlos segun vias de administracién de corticoides siendo este nivel de
conocimiento bajo (56.75%).

Se logré identificar nivel de conocimiento de los pobladores del Centro Poblado San
Carlos segun reacciones adversas de corticoides siendo este nivel de conocimiento
bajo (50.61%).

Se logrd identificar nivel de conocimiento de los pobladores del Centro Poblado San
Carlos segun las contraindicaciones de corticoides siendo este nivel de conocimiento
bajo (57.36%).

Se logro identificar nivel de conocimiento de los pobladores del Centro Poblado San
Carlos segun formas farmacéuticas de los corticoides siendo este nivel de
conocimiento bajo (61.35%).

Se logro identificar nivel de conocimiento de los en pobladores del Centro Poblado

San Carlos segun posologia de los corticoides siendo este nivel de conocimiento bajo
(47.85%).




VI. RECOMENDACIONES

Todos los profesionales de salud somos los responsables de velar por la salud de la
poblacion, asi como también de somos los encargados de brindar informacion veraz y de
manera responsable sobre los medicamentos, interacciones, posologia, modo de

administracion.

1. Se recomienda al estado implementar mayor cantidad de centros de salud para la
poblacion con horario de atencién de 24 horas para facilitar el acceso a los servicios
de salud.

2. Se recomienda capacitar al personal quimico farmacéutico que trabaja en oficina
farmacéutica, respecto al proceso de dispensacion y de todo lo que involucra este
proceso.

3. Se recomienda formar grupos en donde trabajen médico, quimico farmacéutico y
personal de enfermeria, que todos vayan de la mano para evitar errores en la
medicacion del paciente.

4. Se recomienda realizar programas para orientar a la poblacion sobre las

consecuencias de la automedicacion y advertir que esta practica podria poner en

riesgo su vida.
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ANEXOS

Anexo 01 Matriz de consistencia

Titulo: NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE EL USO DE CORTICOIDES EN POBLADORES DEL CENTRO POBLADO SAN
CARLOS, LAREDO, TRUJILLO. OCTUBRE - DICIEMBRE 2023.

FORMULACION
DEL PROBLEMA OBJETIVOS VARIABLES METODOLOGIA

Problema general Objetivo general Variable 1 Tipo de Inv: basico
;Cuél es el nivel de . .
¢ e Evaluar el nivel de conocimiento sobre el

conocimiento sobre de . Nivel de conocimiento de | Nivel de Inv:
uso de corticoides en pobladores del Centro

corticoides en Poblado San Carlos, Distrito de Laredo, corticoides Descriptivo
pobladores - del - centro Trujillo entre octubre y diciembre 2023.

poblado san Carlos, Dimensiones Disefio de Inv: No
Laredo, Trujillo, Objetivos especificos e Corticoides experimental
octubre - diciembre e Vias de

20237 administracion




Identificar el nivel de conocimiento de los
pobladores del Centro Poblado San Carlos
segun corticoide mas representativo.

Identificar el nivel de conocimiento de los
pobladores del Centro Poblado San Carlos
segun vias de administracion de corticoides.
Identificar nivel de conocimiento de los
pobladores del Centro Poblado San Carlos
segun reacciones adversas de corticoides.
Identificar nivel de conocimiento de los
pobladores del Centro Poblado San Carlos
segun las contraindicaciones de corticoides.
Identificar nivel de conocimiento de los
pobladores del Centro Poblado San Carlos
segun formas farmacéuticas de los corticoides.
Identificar nivel de conocimiento de los en
pobladores del Centro Poblado San Carlos

segun posologia de los corticoides.

Reacciones
adversas
Contraindicaciones
Forma

farmacéutica

Posologia

Poblacién y muestra:

e Poblacion:
pobladores
del  centro
poblado San
Carlos

e Muestra: 326

Técnica

Recoleccion de
datos

Instrumento

e Encuesta




Anexo 02 Instrumento de recoleccion de informacién

NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE EL USO ADECUADO DE CORTICOIDES
EN POBLADORES DEL CENTRO POBLADO SAN CARLOS, LAREDO,
TRUJILLO. OCTUBRE - DICIEMBRE - 2023

1. PRESENTACION
2. INSTRUCCIONES GENERALES
Este cuestionario no contiene preguntas correctas ni incorrectas. Por favor responda
con total sinceridad, ademas mencionarle que sus datos seran tratados de forma
anonimay confidencial.
3. DATOS GENERALES
SEXO:
e Femenino
e Masculino
EDAD:
o 18-27
o 28-37
o 38-47
o 48-57
e 58-67
o <67
GRADO DE INSTRUCCION
e Analfabeto
e Primaria
e Secundaria
e Superior
l. CORTICOIDE MAS REPRESENTATIVO
1. Es el corticoide mas prescrito
a. Fluticasona

b. Dexametasona

c. Clobetasol




Se le denomina medicamento corticoide
a. Eritromicina
b. Ibuprofeno
c. Prednisona
Es considerado un farmaco corticoide
a. Metilprednisolona
b. Naproxeno
c. Amoxicilina
Es el corticoide usado en cremas y ampolla
a. Domperidona
b. Simeticona
c. Betametasona
VIA DE ADMINISTRACION
Es la via de administracion de la prednisona
a. Inhalatoria
b. Oral
c. Parenteral
Es la via de administracion de la hidrocortisona
a. Oral
b. Parenteral
c. Sublingual
Es la via de administracion del deflazacort
a. Topica
b. Otica
c. Oral
REACCIONES ADVERSAS MEDICAMENTOSAS
La dexametasona presenta como evento secundario
a. Sindrome de Cushing
b. Tos
c. Sincope
El efecto adverso de la prednisona es:

a. Rash cutaneo

b. Purpura




10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

c. Edema
El clobetasol en champo pueden generar:
a. Alopecia
b. Constipacion
c. Somnolencia
Es una patologia originada por el deflazacort
a. Diabetes mellitus
b. Psoriasis
c. Artritis
CONTRAINDICACIONES
La dexametasona esta contraindicada en:
a. Hipersensibilidad
b. Inflamacién
c. Pediatria
La prednisona no se administra en enfermedades como:
a. Osteoporosis
b. Geriatria
c. Asma
Es una patologia que prohibe el uso de la prednisolona:
a. Artritis
b. Glaucoma
c. Esclerosis multiple
FORMA FAMACEUTICA
La forma farmacéutica del clobetasol es:
a. Jarabe
b. Crema
c. Tableta
La betametasona es un medicamento en:
a. Colutorio
b. Ampolla
c. Capsula

Podemos encontrar a la triamcinolona como:

a. Locion




VI.
18.

19.

20.

b. Gel
c. pomada
POSOLOGIA
El modo de administracion del clobetasol en champo es:
a. c/3dias
b. c/24h

c. ¢/ semana

El modo de administracion de los corticoides orales
a. Enayunas
b. Después de las comidas
c. Debajo de la lengua
Los corticoides orales se toman con:
a. Café
b. Gaseosa

c. Agua

Fuente: Encuesta valida por Arias y Salvador




Anexo 03 Formato de Consentimiento informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO
La finalidad de este protocolo es informarle sobre el proyecto de investigacion y solicitarle
su consentimiento. De aceptar, el investigador y usted se quedaran con una copia. La
presente investigacion en Salud se titula: NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE EL USO
DE CORTICOIDES EN POBLADORES DEL CENTRO POBLADO SAN CARLOS,
LAREDO, TRUJILLO. OCTUBRE - DICIEMBRE del 2023 y es dirigido por Rios Paredes
Jenifer Lizet, investigador de la Universidad Cat6lica Los Angeles de Chimbote. El
propoésito de la investigacion es: Determinar el nivel de conocimiento sobre el uso de
corticoides en pobladores del centro poblado San Carlos, Laredo, Trujillo. Octubre -
Diciembre del 2023. Para ello, se le invita a participar en una encuesta que le tomaréd 5
minutos de su tiempo. Su participacion en la investigacion es completamente voluntaria y
anonima. Usted puede decidir interrumpirla en cualquier momento, sin que ello le genere
ningun perjuicio. Si tuviera alguna inquietud y/o duda sobre la investigacion, puede
formularla cuando crea conveniente. Al concluir la investigacion, usted sera informado de

los resultados a través de . Si desea, también podra

escribir al correo yeny 95 15@hotmail.com para recibir mayor informacion. Asimismo,
para consultas sobre aspectos éticos, puede comunicarse con el Comité de Etica de la
Investigacion de la universidad Catdlica los Angeles de Chimbote. Si esta de acuerdo con

los puntos anteriores, complete sus datos a continuacién:  Nombre:

Fecha:

Correo electrénico:
Firma

del participante:
Firma

del investigador (o encargado de recoger informacion):




Anexo 04 evidencias de ejecucion

Declaracién jurada

vivo V21




Base de datos

Puntuacion | Codigo | Sexo Edad | Grado de instruccion 112 |3 |4 |56 |7 |8]9 10|11 ]12)13|14|15|16|17)18]19]20
7120 1 |Femenino | 48-57 |Primaria CcC|B|B|C|B|A|A|B]|C C|/B|B|/AJA|B|C |C |C |B |C
12/20 2 | Femenino | 28-37 | Superior B|C|C|A|BJA|C |AIA AJ/A|JA|C|A|B|C |C|B |B|C
9/20 3| Masculino | 28-37 | Secundaria B|/AJ|JA|C|C |B |A |A|B C|C/BI/A|JA|B|A|C |B |A|C
10/20 5| Masculino | 48-57 | Primaria B |/A|B|C|B |C |A |A|C B |B|B|B|B|B|B|B|A|B|C
9/20 7 | Masculino | 18-27 | Primaria B |B|B|A|B |B |C |AIA B |[C|C|B|B|B|C|B|B|B|B
10/20 8 | Femenino | 48-57 | Superior B |C|B|C|B |A |A |AIA A|B|A|AJA|C|C |B|A|B |C
9/20 9 | Masculino | >67 Secundaria A |B |B |B |B |A|C |A|A A|C|A|C|A B |C |C |B |B |C
3/20 10 | Femenino | 38-47 | Primaria A A |C |B|C |A|C |B|A B |[B|C|C|C]|C]|C|C|A|B|C
5/20 11 | Femenino |58-67 | Primaria A |B|C|A|B |B B |C|A B |B|A|B|A|C|C |B|A|B |C
10/20 13| Masculino | 28-37 | Superior B|C|C|C|B|A|A|A|B B|/B|/A|B|C|B|C |C|B |B|C
6/20 22 | Femenino | >67 Primaria A |C |[B|B|B|A|C |BJ|A B |B|C|B|C|B|C|B|C|B|C
8/20 24 | Femenino 58-67 | Analfabeto A |B |[C|C|B |A|B |AJA B|C|B|/A|C|A|B |B |B B |C
8/20 25 | Femenino | 48-57 |Primaria c|C|C|C|A|B |B |A|B A|B |B|C|A|C |B |B |C B |C
11/20 27 | Femenino | 38-47 | Primaria B|C|A|C|B|B |C |A|B B|C|A|B|A|A|C]|A]|A|B |A
8/20 30 | Femenino | 28-37 | Superior B |B|C|A|A|B |C |B|C A|B|A|B|B|A|A|C|B |A|B
11/20 31| Femenino | 18-27 | Secundaria B|C|A|C|C |B |A|C]A A|JA|JA|A|A|A B |B|C |C |C
11/20 32 | Masculino | 28-37 | Superior B |B|C|C|B]|A|C |C|C A|A|A|B |B B B |B |A |A |A
9/20 33 | Masculino | 18-27 | Superior B |B|C|C|B|B|A|C|C A |C|C |C |B |C|C |B|A|B |C
7120 34 | Femenino | 18-27 | Superior B |C|C|C]|C |C |A |AIA B |B|A|C|B|C|C|C|A|C|C
9/20 35 | Masculino | 28-37 | Superior B|C|A|C|C |C |A |AIA A |B|C |C |C B |C |B|A|B |C
8/20 38 | Femenino | 58-67 | Superior B|/B|A|B]|C|A|A|BIA C|/AJ/A|B|C |B|B|B|C B |C
10/20 40 | Femenino | 38-47 | Secundaria A|B |[C |C |B |B |C |C|C A|C|B|C|A BB |B|B|A |C
8/20 41| Masculino | 18-27 | Secundaria B |B|B|A|B|A|B|A|C B |B|C|C|C|B|B |B|C |B|C
3/20 42 | Masculino | >67 Analfabeto CIA|IC|A|A|JA A |B]|C B|/B|C|B|I/A|C|A|B|A|B|C
10/20 43 | Femenino | 18-27 | Superior C|C]A|C|C |C |A |A|C A|B|C|]A|B|B|A|B A |C |C
8/20 44 | Masculino | 18-27 | Secundaria c|/B|B|B|C|B|C |B|B A|C |B|C |B|B|B|C|]A|B |C
10/20 46 | Masculino | 28-37 | Superior B|C|A|A|B |A|C |AIA A|C|B|C|A|B|C |B|C |B |C
6/20 48 | Femenino | 18-27 | Superior B |B|C|C|C|A|A |B|B B|C|B|B|A|C|B|A|C |B|C

SN
o



LEYENDA

NUMERO | PREGUNTA ALTERNATIVA | RESPUESTA
A a. Fluticasona
1. Es el corticoide mas prescrito: B b. Dexametasona
C c. Clobetasol
A a. Eritromicina
2. Se le denomina medicamento corticoide: B b. Ibuprofeno
C c. Prednisona
A a. Metilprednisolona
3. Es considerado un farmaco corticoide: B b. Naproxeno
Cc ¢. Amoxicilina
A a, Domperidona
4 Es el corticoide usado en cremas y B b. Simeticona
ampolla
Cc c. Betametasona
A a. Inhalatoria
5 Esla via de administracion de la B b. Oral
prednisona
Cc c. Parenteral
A a. Oral
6. E_s la via fje administracion de la B b. Parenteral
hidrocortisona
C ¢. Sublingual
7. Es la via de administracion del deflazacort | A a. Topica




B b. Otica
C c. Oral
A a. Sindrome de Cushing
8. La dexametasona presenta como evento B b. Tos
secundario
C c. Sincope
A a. Rash cutaneo
9. El efecto adverso de la prednisona B b. Parpura
C c. Edema
A a. Alopecia
10. El clobetasol en champoo puede generar B b. Constipacién
C ¢. Somnolencia
A a. Diabetes mellitus
11 Es una patologia ocasionada por B b. Psoriasis
deflazacort
C c. Artritis
A a. Hipersensibilidad
12. La dexametasona esté contraindicada B b. Inflamacién
C c. Pediatria
A a. Osteoporosis
13, La prednisona no se administra en B b. Geriatria
enfermedades como
C c. Asma
14 Es una patologia que prohibe el uso de A a. Artritis
) prednisolona B b. Glaucoma




C c. Esclerosis multiple
A a. Jarabe
15. La forma farmacéutica del clobetasol es: B b. Crema
C c. Tableta
A a. Colutorio
16. La betametasona es un medicamento B b. Ampolla
C c. Cépsula
A a. Locion
17 Podemos encontrar a la triamcinolona
como B b. Gel
C c. Pomada
A a. C/ 3 dias
18, El modo de administracién del clobetasol
en champoo es: B b. C/ 24 horas
C c. C/ semana
A a. En ayunas
10, El rr_10d_o de administracion de los B b. Dgspués de las
corticoides orales es: comidas
C ¢. Debajo de la lengua
A a. Café
20. Los corticoides orales se toman con: B b. Gaseosa
C

c. Agua







Datos demograficos

Tabla: Distribucion porcentual de los pobladores del Centro Poblado san Carlos, Laredo,
en relacion al sexo

Genero N Porcentaje
Masculino 156 47.85
Femenino 170 52.15

Total 326 100.0

Fuente: Base de datos (Anexo 5)

Tabla: Distribucion porcentual de los pobladores del Centro Poblado san Carlos, Laredo,
en relacion a la edad

Edad N Porcentaje
28-37 82 25.15
58-67 78 23.93
48-57 50 15.34
38-47 49 15.03
18-27 39 11.96
>67 28 8.59
Total 326 100.0

Fuente: Base de datos (Anexo 5)




Tabla: Distribucion porcentual de los pobladores del Centro Poblado san Carlos, en
relacion al grado de instruccion.

Grado de instruccién N Porcentaje
Primaria 131 40.18
Analfabeto 70 21.47
Secundaria 67 20.55
Superior 58 17.80
Total 326 100.00

Fuente: Base de datos (Anexo 5)




