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RESUMEN

El presente Informe analizo la prescripcion de antibioticos en las gestantes
atendidas en el centro de salud ElI Obrero de Sullana durante los meses de
enero a marzo del 2022, se trabajé con una poblacion de 65 gestantes
atendidas, lo cual determino una muestra de 56 gestantes. Se utilizo la técnica
de la encuesta y se utiliz6 como instrumento un cuestionario de 10 preguntas,
de nivel descriptivo, no experimental, observacional. ElI 94.64 % de las
encuestadas dijeron conocer sobre el uso de los antibidticos. ElI 78.57% no
tiene conocimiento que los antibidticos solo deben usarse solo bajo
prescripcion médica. El 82.14 % y el 78.57 % tienen conocimiento que el uso
de los antibioticos durante el embarazo puede producir potencialmente dafios a
nivel de la gestante como también del nuevos ser. Los medicamentos de mayor
uso durante el presente estudio arrojaron que era la amikacina con un 26.79 %,
sequido de la gentamicina y la ceftriaxona con un 23.21 y un 21.43%

respectivamente.

Palabras clave: Antibidticos, gestantes, EI Obrero.

Vi



ABSTRACT

This Report analyzed the prescription of antibiotics in pregnant women treated at the
El Obrero health center in Sullana during the months of January to March 2022,
working with a population of 65 pregnant women treated, which determined a
sample of 56 pregnant women. The survey technique was used and a 10-question,
descriptive, non-experimental, observational questionnaire was used as an
instrument. 94.64% of the respondents said they knew about the use of antibiotics.
78.57% are not aware that antibiotics should only be used only under medical
prescription. 82.14% and 78.57% are aware that the use of antibiotics during
pregnancy can potentially cause damage to the pregnant woman as well as to the new
being. The drugs most used during the present study showed that it was amikacin
with 26.79%, followed by gentamicin and ceftriaxone with 23.21 and 21.43%

respectively.

Keywords: Antibiotics, pregnant women, EIl Obrero.
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1.

INTRODUCCION

Antecedentes y fundamentacion cientifica

Arichévala y Campoverde (2020) realizo un estudio sobre el uso de antibioticos
en el hospital “Vicente Corral Moscoso” en la ciudad de Cuenca, Ecuador. En
dicho trabajo se plante6 como objetivo el poder determinar cual fue el
antibacteriano de mayor consumo durante los afios del 2014 al 2018. Trabajo de
tipo observacional y descriptivo, y ademas segln el tiempo de recojo de la
informacidén necesaria fue retrospectivo. Para dicho trabajo analizo como
poblacién general a todos los medicamentos del grupo farmacoterapeutico de los
antibacterianos usados en areas especificas como cirugia y clinica. Los resultados
arrojaron que la ceftriaxona en el afio 2014 fue la que mayormente se consumio
con 12,83DDD/100 estancias-dias, luego se tuvo en el afio 2015 la asociacién
ampicilina + sulbactam con 5,78DDD/100 estancias-dias, para el afio 2016
nuevamente se posiciono la ceftriaxona con 5,80DDD/100 estancias—dias, afio
2017 nuevamente la ampicilina + sulbactam con 5,63DDD/100 estancias-dias y
para el ultimo afio de estudio que correspondia al 2018 se tuvo al antibidtico del
grupo de los macrolidos a la claritromicina con 6,20DDD/100estancias-dias.

En lo que corresponde al area de cirugia se obtuvo que el antibiotico cefazolina,
en donde se logro obtener un consumo de aproximadamente
10,95DDD/100estancias-dias. Se puede observar que finalmente existe una gran
demande antibioticos de la familia de las cefalosporinas, indicadas en diferentes
afecciones por su espectro que favorece su uso en dichas areas por las patologias
clinicas que concuerdan con su prescripcion, estos medicamentos tienen la
caracteristica de también ser usados como profilacticos en el area de cirugia

especialmente, de ahi su uso de gran frecuencia.

Ramos (2018) realiza un estudio referente al uso de antibioticos en la unidad de
UCI en un hospital de nivel 3 del pais del Ecuador. Su objetivo era analizar la

calidad de las prescripciones de antibioticos y si estas se realizaban de acuerdo a



las normas y protocolos que la terapéutica lo determina y ademas el costo que esto
ocasiona, para poder determinar si estaba justificado el uso de estos
medicamentos. A través del estudio de tipo descriptivo, observacional y con
caracteristicas retrospectivas se trabaj0 con una muestra de pacientes
hospitalizados en un numero de 191 durante el afio de 2016. El trabajo se realiz6
excluyendo a los medicamentos que no se encontraban en su petitorio nacional de
medicamentos basicos, asimismo los pacientes pediatricos no estaban dentro del
grupo de inclusion. Para la obtencién de la informacidén correspondiente se
tomaron 345 registros, lo cual corresponde al nimero de 191 que es la muestra
que se trabajo, los resultados arrojaron que un 78,5 % en su tratamiento recibieron
por lo menos un antibiético durante todo su tratamiento. La
piperacilina/tazobactam fue el que tuvo el mayor consumo. La prescripcion
correcta de los antibioticos alcanzo un 34,8 %, lo cual contrastaba con el 50.1 que
correspondian al uso inadecuado de los mismo y un 15.1 que no se les encontrd
justificacién valedera. Las conclusiones finales dan como un alto porcentaje de
prescripciones no correctas de los antibidticos, lo cual refleja la necesidad de
aplicar politicas mas adecuadas y que vayan orientadas a un uso racional y de
conocimiento de los que tengan la responsabilidad de prescribir antibidticos.

Guido (2018) realizo un trabajo sobre incidencia y factores de riesgo de
infecciones del tracto urinario en gestantes de 12 a 35 afios de edad que fueron
atendidas en el hospital regional de Cajamarca durante el afio 2018. Materiales y
métodos: estudio retrospectivo, descriptivo, transversal y realizado sobre una base
de datos de 83 gestantes. Los datos fueron analizados en el programa Excel 2016
con la presentacion de los resultados con tablas y graficos estadisticos.

Resultados: en este estudio, en cuanto al total de pacientes con respecto a la
incidencia materna y factores de riesgo en infecciones del tracto urinario en
comparacion con las caracteristicas sociodemogréaficas, se encontré que el mayor
namero de pacientes se encuentra entre las edades de 18 a 29 afios (58 %), el 81%
lo hacen como convivientes, el 44 % tiene educacion primaria y el 78 % son amas
de casa. Los factores obstétricos prevalecieron abrumadoramente (46%) en

mujeres que dieron a luz, un 92 % no tenia antecedentes de aborto y un 4 % estaba



predominantemente embarazada entre 2 a 3 meses, asimismo un 77 % no tenia
afecciones médicas. Esto es seguido de hipertension en un 12 %, anemia en un 10
%, y complicaciones asociadas raras en un 60%. De los factores tipicos de
infecciones del tracto urinario, el 83 % de las mujeres fueron diagnosticadas con
pielonefritis. Los antibidticos utilizados fueron del grupo de las cefalosporinas en

cuyo caso fue de la cefazolina y la cefalexina.

Campuzano (2019) en el 2019 en su trabajo sobre el tratamiento en ITU en
gestantes, teniendo en cuenta que estas son afecciones comunes en las gestantes es
facil prever que el uso de antibioticos era necesario, una de ellas es la conocida
como pielonefritis y en donde el uso de antibidticos tales como son la
nitrofurantoina, la cefalexina, la ceftriaxona y la gentamicina.

El manejo de las infecciones del tracto urinario durante el embarazo requiere una
evaluacion diagnostica adecuada y un profundo conocimiento de los antibidticos
para optimizar el resultado materno, garantizar la seguridad del feto y prevenir
complicaciones. La morbilidad y la mortalidad fetal aumenta significativamente
en comparacion con las madres. Estas guias estan destinadas a los profesionales

de la salud.

Aguilar y Villavicencio (2017) realizo un estudio para analizar las Caracteristicas
referentes a las prescripciones de los antibidticos en las gestantes que fueron
atendidas en el area de ginecologia del hospital Nacional Docente Madre Nifio
San Bartolomé Lima Peru y realizado durante los meses de enero a diciembre del
2016. Estudio de tipo Transversal retrospectivo observacional y descriptivo, se
tomo en cuenta a las caracteristicas pertenecientes a 495 antibacterianos. Se hizo
la recoleccion de datos a través de un instrumento en que se tomd en cuenta a 8
indicadores de datos, incluyéndose 8 indicadores para su estudio correspondiente
en la prescripcion de estos medicamentos.

Se obtuvo que un 97.2 % si presenta frecuencia de la administracion, un 62.4%
sin embargo carecen de ella, un 52.1% si indica la via de administracion.

Referente a la calidad de prescripcion, un 80.4% de los antibacterianos prescritos



no son los adecuados, esto indica que hay un dato que no se esta consignando en
la prescripcion.

En cuanto a los antibidticos prescritos, se encuentran dentro de los requisitos
nacionales generales de medicamentos esenciales, el 95,76% de los antibidticos
prescritos se  encuentran bajo los requisitos nacionales de medicamentos
esenciales. En cuanto a la descripcion de antibioticos bajo la DCI, el 99,40% de
los antibidticos indicados se utilizaron bajo una denominacién comun
internacional. Con respecto a los antibioticos especificados
para uso restringido, el 97,58% de los antibidticos especificos no fueron de uso
restringido. También se encontr6 que el antibacteriano mas recetado con un
29,5% fue la cefalexina500 mg tabletas, yel segundo antibacteriano mas
recetado fue el metronidazol 500 mg tabletas con un 22,4%. En conclusion, la
aplicacion de esta tesis demuestra que las propiedades descritas de los antibi6ticos
no cumplen con la calidad de una buena prescripcion, lo que es peligroso para la

salud del paciente.

Zufiga y Purizaca (2017) realiza una investigacion para determinar como fueron las
caracteristicas del consumo de los medicamentos durante el tiempo de gestacion de
las pacientes del Hospital Belén de Trujillo, durante el afio 2017; y que fue
sustentado en la en la Universidad Privada Antenor Orrego. La muestra que se tomo
fue de 347 puérperas a partir de los 13 afios de edad, y fue mediante un estudio de
tipo descriptivo aplicAndose una encuesta y que fue validada con una confiabilidad
de KR-20 igual a 0.788. Los antianemicos fueron los farmacos més utilizados
durante el embarazo con un 96,3%, seguidos de las vitaminas y las proteinas con un
55,3%. La prescripcion fue de obstetras 89,6% y médicos 38,6%. El 51,3% de las
gestantes utilizd al menos dos farmacos durante el embarazo. Las caracteristicas del
consumo de drogas fueron obtenidas en la institucion médica visitada por el 81,9%.
El 96,2% de los pacientes recibieron medicamentos recetados. EI 21,9% compré
medicamentos sin receta, de los cuales el 63,4% presentd dolor, el 28,0% fiebre y
el 7,3% infecciones. El 85,9% sabe gque necesita tomar vitaminas o proteinas despues

de consultar a un obstetra.



Dioses (2018) en su investigacion Caracteristicas de la Prescripcion de
Ceftriaxona en gestantes con ITU atendidas en el hospital de Essalud de Talara”
marzo — junio 2018 — Talara; su objetivo fue determinar la prescripcion del
antibidtico ceftriaxona en las gestantes, esto en razon de que al ser una
cefalosporina de tercera generacién necesita requisitos minimos para que su
prescripcion sea la més adecuada con la parte clinica de la gestante, lo cual
amerita entonces conocer las medidas relacionadas a seguridad y efectividad del
mencionado antibiotico. Estudio de tipo descriptivo, transversal y prospectivo. Se
trabajé con las pacientes cuya atencion se llevé a cabo en el hospital de Essalud
de Talara durante los meses de marzo a junio del 2017. La conclusion final fue
que la prescripcion de la ceftriaxona se dio especialmente en el segmento etareo
de 18 a 25 afios de edad y a quienes se les aplico un promedio de 3 ampollas por
cada gestante. El segundo trimestre fue donde se aplicé la mayor cantidad de
ceftriaxona con un 61.76 % siguiendo el tercer trimestre en donde se aplicé en un
23.53 %.

Fundamentacion cientifica. Durante el proceso de la gestacion se dan una serie
de cambios fisiolégicos que de alguna manera tienen que ver con alteraciones en
la farmacocinética de los medicamentos, ademas los posibles efectos que pueden
darse en el desarrollo del nuevo ser (teratogénesis) y que diversos estudios lo han
descrito, especialmente para que se pueda ver la importancia de tener ciertas
precauciones con grupos de medicamentos que pueden por su misma estructura
quimica ocasionan. (Sandoval & Sandoval, 2018). En los Gltimos afios ha
aumentado en forma muy peligrosa el consumo de medicamentos durante la
gestacion en las mujeres, ya reportes de la OMS nos hablan de que al menos un
85% de mujeres consumen uno o mas medicamentos y lo que es todavia méas
preocupante es que un porcentaje importante lo hace sin prescripcion médica
(Sandoval & Sandoval, 2018). En realidad lo correcto es que durante la gestacion
el uso de medicamentos deberia estar restringido a casos muy especiales , pero en
nuestro pais en donde las condiciones de educacion en salud y la falta de
condiciones basicas llamese agua por ejemplo conllevan a que un importante

porcentaje de mujeres durante este proceso desarrollen enfermedades bacterianas



y especificamente urinarias , esto entonces obliga al uso de antibidticos y eso es
un riesgo que puede darse tanto en la madre como en el desarrollo del nuevos ser.
Ya en su trabajo de investigacion sobre la intoxicacion con medicamentos durante
el embarazo se describe como una posibilidad lo cual hace mas imprescindible
que se tomen todas las medidas preventivas del caso con el consumo de
medicamentos Pientratoni (2018)

Antibioticos y su uso durante la gestacion.

Se sabe que dentro de los diferentes grupos de antibioticos algunos se caracterizan
por tener un perfil que garanticen su seguridad durante el embarazo, asi por
ejemplo se puede hablar de los macrolidos a excepcion del estolato, las
cefalosporinas y las penicilinas , sin embargo caso diferente es por ejem los
aminoglucosidos cuyo uso es de gran relevancia en las gestantes especialmente en
las infecciones urinarias que son relevantes durante la gestacion y que su
seguridad ya no es tan confiable por los efectos adversos clasicos que estos
originan y aqui hablamos de la ototoxicidad, ademés de la nefrotoxicidad tanto a
nivel fetal como en la gestante segun lo refiere Sandoval & Sandoval (2018)

Por esta razon estudios han determinado que las tetraciclinas no pueden utilizarse
durante la gestacion por la informacion farmacoldgica que existe debido al dafio
que originan en las estructuras éseas especialmente a nivel del desarrollo de los
dientes con la coloracion amarillenta que origina, esto mismo se puede advertir en
el caso de las fluorquinolonas que son antibidticos de amplio uso en infecciones
urinarias y que lo recomendable es evitar su uso no solo durante la gestacion sino
también durante la lactancia, esto a pesar de que no existen evidencias
documentadas pero que se pueden desarrollar segin datos extraidos con
experimentos con animales, lo cual arroja una posibilidad latente. Sandoval &
Sandoval (2018).

Estudios han descrito como la medicacion en la gestacion como una practica
frecuente, y dentro de este grupo de medicamentos utilizados e encuentran los
antibidticos (Jiménez 2015), lo cual entonces hace necesario que su uso sea
solamente bajo condiciones de prescripcion médica y evitar su automedicacion en

forma general.



Asimismo, ya Jiménez en el 2015 en su estudio hace mencion de las categorias de
los medicamentos que potencialmente son pasibles de originar cuadros de
teratogenicidad y aqui incluye al antibiotico tetraciclina.

Estudios han confirmado que el tratamiento de las infecciones urinarias en
gestantes incluye terapia antimicrobiana y que esta debe hacerse desde el punto de
vista que incluya necesariamente una evaluacion para determinar la
susceptibilidad del antimicrobiano con mayor eficacia y asegurar que su uso es el
méas adecuado. No debemos olvidar que la eleccion del antimicrobiano debe
asegurar su seguridad.

Se recomienda que, aunque no se sabe a ciencia cierta cudl es el tiempo optimo en
un tratamiento en una bacteriuria asintomatica, lo mas correcto es que su uUso sea
lo més corto en el tiempo, para de esta manera la exposicion del mismo al feto sea
menor. La terapia antibiotica de curso corto suele ser efectiva para erradicar la
bacteriuria asintomatica del embarazo, aunque los regimenes de dosis Unicas

pueden no ser tan efectivos como los tratamientos completos.



2. Justificacion

Estudio destinado a validar la prescripcion de antibioticos en mujeres
embarazadas, por el contrario, existen algunos riesgos asociados a la
prescripcién de ciertos medicamentos en este proceso. Los antibioticos
son  medicamentosde uso comun durante este  periodo. Se
pretende promover las buenas practicas enla prescripcion yel
conocimiento basico por parte de la gestante con respecto al buen uso
de los antibioticos en dicho periodo en lo que respecta a su uso.

En tal sentido se hace la evaluacion a través de ciertas caracteristicas
socio demograficas y socio culturales para tener en cuenta la
informacion relacionada a antibi6ticos, tales como, estado civil, grado
de instruccion, trimestre de embarazo, lo cual justifica para a futuro
implementar politicas sobre el uso racional de medicamentos

especialmente antibioticos en las gestantes.

Metodologicamente, el desarrollo de la misma permite establecer una
secuencia de verificacion de caracteristicas a través de la observacion y
luego la encuesta para finalmente proceder a realizar las tablas
correspondientes, esto permitira llegar a establecer una respuesta a los
objetivos planteados.

La justificacion social permitira mejorar la calidad del uso de
antibidticos durante el proceso de las mujeres gestantes, mas ain si
tenemos en cuenta que en nuestra region existe niveles alarmantes por
muertes maternas, ademas la importancia de que las gestantes sepan el
uso correcto de los antibioticos y los posibles efectos negativos que
podrian ocasionar en el nuevos ser si no son administrados

correctamente mediante una prescripcion médica.



3. Problema

¢Prescripcion de antibioticos en pacientes gestantes del C.S. El Obrero de
Sullana, y el conocimiento sobre los antibioticos durante los meses de enero a

marzo del 2022?



4. Conceptuacion y operacionalizacion de las variables

Definicion Definicion Dimensiones Indicadores Tipo de escala
conceptual operacional (Factores) de medicion
Variable
en Caracteristicas sociodemogréficas
estudio:
Edad Afios de vida cumplidos al Mayor de 15
momento de la investigacion afios
trimestre Mes de gestacion al momentode I, I, 11l
gestacional la investigacion trimestre
Estado Segun registro civil

o Soltera, casada
civil

Caracteristicas socioculturales

Primaria
Grado de Nivel méximo de Educaciénde la Secundaria
Instruccion  gestante Técnico

Profesional

Prescripcion:

o Conoce para que se utilizan los Si
Esel resultado  prescripcion de antibicticos No

de un proceso antibidticos en

|ogico-deductivo  gestantes atendidas  CONOCIMIENtO  gape e Jos antibiéticos se Si

mediante el cual  en centro de salud EI Sobre deben usar solo bajo prescripcién  No

el prescriptor,a  Qbrero de enero a antibioticos medica

partir del co- marzo del 2022 o )

nocimiento Sabe que los antibidticos Si

adquirido, pueden causarle dafio en la No

escucha el relato salud de la gestante

de sintomas d_eI Sabe que los antibiéticos Si

paciente, rea]l_za pueden causarle dafio en el No

un examen fisico desarrollo del nifio durante el

en busca de embarazo

signos, concluye

en una Puede nombrar el antibiético

orientacion que le han prescrito

diagnosticay NO

toma una

decision Conoce nombres de algunos Sl

terapéutica. antibioticos NO
5. Hipotesis

Las gestantes atendidas en el centro de salud EIl Obrero durante los meses de enero a

marzo no tienen buen conocimiento sobre los antibioticos.
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6. Objetivos

Objetivo general
e Determinar la prescripcion de antibioticos en gestantes atendidas en el Centro

de Salud El Obrero de Sullana, enero a marzo del 2022.

Obijetivos especificos

1) Determinar las caracteristicas sociodemograficas de las gestantes atendidas en
el C.S. El Obrero y que se les prescribio antibidticos de enero a marzo del
2022.

2) Determinar las caracteristicas socioculturales de las gestantes atendidas en el
C.S. El Obrero y que se les prescribi6 antibioticos de enero a marzo del 2022.

3) Conocimiento de las gestantes atendidas en el C.S. EI Obrero sobre los
antibioticos, durante el periodo de enero a marzo del 2022.

4) Antibidticos mas prescritos en las gestantes atendidas en el C.S. El Obrero en

el periodo de enero a marzo del 2022.

11



METODOLOGIA

1. Tipo y disefio de investigacion

El tipo del estudio es descriptivo, de enfoque cuantitativo, retrospectivo, y

observacional.

Disefio de la investigacion:

Descriptiva, no experimental

2. Poblacion, muestra y muestreo

Poblacion

Poblacién: la poblacién esta conformada por las pacientes gestantes atendidas de

enero a marzo del 2022 en el centro de salud ElI Obrero, a quienes se les

prescribid antibacterianos y que fueron un total de 62 gestantes.

Meses | Historias clinicas
Enero 19
Febrero 18

Marzo 28

Total 65

Criterios de inclusion:

- Gestantes atendidas en el C.S. El Obrero enero a marzo

2022, mayores de 15 afios

12



- Gestantes que acepten voluntariamente participar
De la investigacion.

- Gestantes que se les prescribi¢ antibidticos

Criterios de exclusién:

- Gestantes con problemas audiovisuales

Muestra

Para determinar la muestra, se considera la férmula para poblaciones finitas:

z2 paN
EZ2(N-1) + 72 pq

n-=

Donde:

N= 65 pacientes gestantes con prescripcion de antibacterianos de enero a
marzo 2022.

Z%= = nivel de fiabilidad al 95 % (valor estandarizado de 1,96)

p y g= 0.50 prevalencia estimada

e=0.05

Reemplazando se obtiene:

n=65%1.9620.5%0.5/0.05%* (65—1) +1.96%%0.50.5

n= 56 gestantes

3. Técnica e instrumento de investigacion

Técnicas
Observacion

El estudio se realiz6 de manera retrospectiva en un periodo de tres meses se
tomaron en cuenta las historias clinicas de las pacientes gestantes con
prescripciones médicas de antibidticos desde el inicio del 01 enero hasta el 30
marzo del 2022.
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Instrumentos
Guia de Observacion

Se realiz6 el recojo de la informacion utilizando un cuestionario de 10

preguntas, donde se tomaron las prescripciones segun caracteristicas

demograficas y socioculturales, a quienes se les prescribi6 antibidticos.

a) Confiabilidad y validez del instrumento

Estadisticas de fiabilidad
Prescripcidn de antibioticos en

gestantes
Alfa de Cronbach N de elementos
,839 6

Estadisticas de total de elemento
Prescripcion de antibioticos en gestantes

Varianza de Correlacién Alfa de
Media de escala escala si el total de Cronbach si el
si el elemento se | elemento se ha elementos elemento se ha
ha suprimido suprimido corregida suprimido

1 6,48 2,618 ,027 ,889

2 5,75 2,409 ,085 ,919

3 6,36 1,616 ,941 , 740

4 6,36 1,616 ,941 ,740

5 6,36 1,616 ,941 ,740

6 6,38 1,693 ,891 , 155

4. Procesamiento y analisis de la informacion

La informacion que se obtuvo fue analizada y en base a ello se procedio a

ordenar segun los objetivos trazados a efecto de poder elaborar las tablas

14



estadisticas correspondientes. Se trabajé con Microsoft office y con Excel, a
efecto de poder hallar su confiabilidad segin el Alfa de Cronbach.

A efecto de no interferir con las actividades en el centro de salud, se programo
los dias sébados generalmente en la tarde para realizar el proceso de
ordenamiento de la informacion.

La base de datos se realizo en el programa de Microsoft Excel 2016 y luego
exportada al programa estadistico IBM- SPSS.

Finalizado el proceso de la elaboracion de las tablas se procedio a realizar el
analisis correspondiente de cada una de ellas para concluir en el analisis y

discusion de cada una de ellas.
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RESULTADOS

Tabla 1
Caracteristicas Sociodemograficas de las gestantes atendidas en el centro de salud

El Obrero segun la edad

Edad de gestante f %
16-20 21 375
21-27 31 55.36
28-34 4 7.14
35-45 0 0
Total 56 100

Se puede observar que en la tabla 1, el 55.36% de las gestantes tuvieron edad entre

21y 27 anos seguido de un 37.5% entre 16 y 20 afos.
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Tabla 2
Caracteristicas Sociodemograficas de las gestantes atendidas en el centro de salud

El Obrero segun estado civil

Estado civil f %
Soltera 23 41.07
Casada 33 58.93

Total 56 100

Se puede observar en la tabla 2, que el 58.93% de las gestantes fueron de estado civil

casadas y 41.07% de estado civil solteras.
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Tabla 3

Caracteristicas Demogréficas de las gestantes atendidas en el centro de salud El

Obrero segun trimestre de gestacion

Trimestre de Gestacion Ne° %
| 10 17.86
I 30 53.57
i 16 28.57
Total 56 100,0

Se puede observar en la tabla 3, que el 53.57% de las gestantes se encontraron en el

Il trimestre de gestacion, el 28.57% en el 111 trimestres y un 17.86% en el | trimestre.
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Tabla 4

Caracteristicas Socioculturales de las gestantes atendidas en el centro de salud El

Obrero segun grado de instruccion

Nivel de Instruccion f %

Primaria 10 17.86
Secundaria 30 53.57
Técnica 6 10.71
Universitaria 10 17.86
Total 56 100,0

Se puede observar en la tabla 4, que el 53.57% de las gestantes tuvo el grado de

instruccion secundaria, el 17.86% primaria y también un 17.86% grado universitario,

finalmente el 10.71% de nivel técnico.
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Tabla 5
Conocimiento de las gestantes atendidas en el centro de salud El Obrero sobre el

uso de los antibioticos

Conocimiento sobre Uso de los

antibioticos f %
Sl 53 94.64
NO 3 5.36
TOTAL 56 100

Se puede observar en la tabla 5, que el 94.64% de las gestantes no conocen sobre los
antibidticos y un 5.36% si los conoce.
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Tabla 6
Conocimiento de las gestantes atendidas en el centro de salud El Obrero sobre el

uso de los antibioticos solo bajo prescripcion medica

Conocimiento sobre Uso de los antibiéticos

bajo prescripcion médica f e
Sl 12 21.43
NO 44 78.57
TOTAL 56 100

Se puede observar en la tabla 6, que el 78.57% de las gestantes si conocen el uso de
antibidticos bajo prescripcion médica y un 21.43% no lo conoce.
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Tabla 7
Conocimiento de las gestantes atendidas en el centro de salud El Obrero sobre el

dafio que puede causar en el nifio durante el embarazo

Conocimiento sobre el dafio al nifio f %
durante el embarazo
Sl 46 82.14
NO 10 17.86
Total 56 100,0

Se puede observar en la tabla 7, que el 82.14% de las gestantes conocen sobre los

dafos que se puede causar al nifio durante el embarazo y un 17.86% no lo supo.

22



Tabla 8
Conocimiento de las gestantes atendidas en el centro de salud El Obrero sobre el

dafio que puede causar en la salud de la gestante

Conocimiento sobre el dafio de salud que

pueden tener las gestantes f %
Sl 12 21.43
NO 44 78.57
TOTAL 56 100

Se puede observar en la tabla 8, que el 78.57% de las gestantes desconoce sobre los
dafos de salud duran te el embarazo y un 21.43% si lo conoce.
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Tabla 9

Medicamentos de mayor prescripcion en gestantes del Centro de salud El Obrero

durante enero a marzo del 2022

Medicamento f %
AMIKACINA 15 26.79
AMOXICILINA 09 16.07
CEFTRIAXONA 12 21.43
CIPROFLOXACINO 07 12.50
GENTAMICINA 13 23.21
Total 56 100,0

Se puede observar en la tabla 9, que los medicamentos de mayor prescripcion a las

gestantes fueron en 26.79% Amikacina, 23.21% Gentamicina, 21.43% Ceftriaxona,

16.07% Amoxicilina y 12.50% Ciprofloxacino.
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Tabla 10
Conocimiento de las gestantes atendidas en el centro de salud EI Obrero sobre el

dafio que pueden causar los antibidticos en general en la salud de las

Conocimiento sobre el dafio de los

antibidticos a la salud N %
Sl 47 83.93
NO 9 16.07
TOTAL 56 100

Se puede observar en la tabla 10, que el 83.93% de las gestantes conocen sobre el
dafio de los antibidticos a la salud y un 16.07% no conoce.
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ANALISIS Y DISCUSION

La tabla 1 reporta la edad de las gestantes que fueron atendidas en el centro de
salud El Obrero, se observa que el mayor porcentaje esta entre las que
estuvieron en el rango de 21 a 27 afios de edad. Este resultado guarda
coherencia con el trabajo de Dioses (2018) en donde el rango de edad mas
prevalente en donde se aplico el antibidtico ceftriaxona fue de 18 a 25 afios de
edad.

En la tabla 2 se tiene que el 58.93% su estado civil era casada, sin embargo, se
tiene también un porcentaje muy importante que tienen la categoria de solteras
con un 41.07%, en este caso hay que tomar en cuenta que desde el mes de
febrero del 2020 cuando se inici6 la pandemia del covid -19 se suspendieron
todo tipo de actividades incluyendo las religiosas y eso puede ser un factor de
tener un nimero elevado de estado civil soltera.

En la tabla 3, el segundo trimestre es donde las gestantes tuvieron la mayor
cantidad de prescripciobn médica de antibidticos, siguiendo con el tercer
trimestre respectivamente, aqui guarda relacién con el trabajo de investigacion
de Dioses (2018) quien encontrd que el segundo trimestre es donde se encontro
mayor prescripcion del antibidticos ceftriaxona, de igual manera con el trabajo
de igual manera con Campuzano (2019), quien encontré como uno de los
antibidticos de mayor uso en las gestantes fue la ceftriaxona.

En la tabla 4 el grado de instruccion mayoritario de las gestantes atendidas en
el centro de salud EI Obrero es el de educacion secundaria con un 53.57%,
seguido con un 17.86% tanto a nivel primaria y universitaria, se encuentra
diferencia con Guido (2018) quien encontré que el nivel primario era el mas
prevalente en su trabajo de investigacion. Teniendo en cuenta durante dos afios
por efecto de la pandemia y siendo el AAHH EI Obrero un asentamiento
humano con muchas carencias incluyendo una capacidad no suficiente para
poder asumir gastos de educacidén superior, se puede explicar este alto
porcentaje de pacientes que cuentan solo con educacion secundaria.

En las tablas 5 a la tabla 10 se analiza el conocimiento basico fundamental que

tienen las gestantes como parte de las politicas de la salud publica y teniendo
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en cuenta que los niveles de automedicacion en el pais son muy altos es que se
tuvo como objetivo fundamental saber que tanto las pacientes conocian del uso
adecuado de los antibioticos. La prescripcion de antibioticos en gestantes es
una practica muy frecuente y asi lo demuestran estudios tales como el de
Tintaya (2015), Aguilar y Villavicencio (2017), Zufiga y Purizaca (2017) y
Dioses (2018), lo cual demuestra la necesidad que las gestantes comiencen a
conocer los fundamentos basicos de los potenciales efectos que pueden originar
los antibidticos tanto a nivel de la gestante como del nuevo ser que viene en

camino.
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CONCLUSIONES

La mayoria de gestantes atendidas durante los meses de enero a marzo del
2022 en el centro de salud El Obrero conocen sobre el uso de los antibidticos lo
cual corresponde al 94.64 %.

El 78.57% no tiene conocimiento que los antibidticos solo deben usarse solo
bajo prescripcién médica, esto refleja una realidad en nuestro pais y que se da
en la mayor parte del mundo, en donde la automedicacion es un factor que
influye para que el consumo de muchos de ellos se consuma sin receta, medica.
El conocimiento por parte de las gestantes que los antibidticos pueden originar
algun tipo de dafio a nivel del nifio como también de la gestante es de un 82.14
% y de un 78.57 % respectivamente, lo cual es muy relevante.

Los medicamentos de mayor uso durante el presente estudio arrojaron que era
la amikacina con un 26.79 %, seguido de la gentamicina y la ceftriaxona con

un 23.21 y un 21.43% respectivamente.
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RECOMENDACIONES

Es importante plantear estrategias de comunicacién que permitan a las
gestantes y poblacion en general del AAHH EI Obrero para informar y educar
sobre el uso correcto de los antibioticos.

Realizar seguimiento farmacoterapéutico a las gestantes atendidas en el centro
de salud EL Obrero a efecto de evaluar cualquier efecto adverso que pueda
manifestarse por el consumo de los antibidticos prescritos.

Establecer estrategias de educacion a la poblacion sobre el desarrollo de la
resistencia a los antibidticos por las bacterias, lo que dificulta el
establecimiento de un tratamiento efectivo, especialmente en las gestantes.
Realizar trabajos de investigacion que conlleven a que la poblacion
especialmente las gestantes conozcan la importancia de saber que los
antibioticos solo deben wusarse bajo prescripcion médica y que su

automedicacion de los mismos puede traer potencialmente efectos negativos.
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Anexos
Anexo 1
“Ano del Fortalecimiento de la Soberania Nacional”
Oficio N°002
Dr. Fernando Arrunétegui Quiroz
Médico jefe del Centro de Salud “El Obrero”
Sr.Dr.:
Villavicencio Mogollén Evelyn Margarita, con DNI 41843832 y con cddigo de
alumna de la Universidad San Pedro 2115100673, domiciliada en calle Miguel Checa
176 /Sullana, le saluda muy cordialmente y a la vez sirva la presente para hacerle de

conocimiento lo siguiente:

Que estando proxima a culminar mis estudios universitarios de Quimica
Farmacéutica y teniendo en cuenta que para mi graduacion segun el reglamento de la
Universidad San Pedro — Filial Piura, es requisito la presentacion de un Trabajo de
Investigacion, y siendo el mismo denominado: Prescripcion de antibidticos en
gestantes del C.S. EI Obrero —Sullana, es que mi persona solicita su autorizacion
para proceder a realizar las encuestas correspondientes, ademas de su apoyo con la

informacidn que considere conveniente para lograr la culminacion del mismo.

Agradeciendo de antemano su atencion a lo solicitado, me despido no sin antes

reiterarle mi agradecimiento y estima personal.

Sullana 11 de enero del 2022

Zapata Adrianzen Clodomira Villavicencio Mogollén Evelyn Margarita

Asesor Tesista
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Anexo 2

Cuestionario
UNIVERSIDAD SAN PEDRO

PROGRAMA PROFESIONAL DE FARMACIA
Y BIOQUIMICA

Prescripcion de antibioticos en gestantes del centro de
salud EIl Obrero enero — marzo 2022

I. Datos sociodemograéficos:

L1-Edad: ..o
2.-EStado CIVIl.....ooeoi
3.- trimestre de gestacion ..............coooiiiiiiiii

I1. Datos socioculturales:

4.- Nivel de Instruccién: () Primaria ()  Secundaria ( )Técnica (
I11.- Conocimiento sobre antibidticos

5.- Conoce para que se utilizan los antibioticos

SI( ) NO( )
6.- Sabe que los antibioticos se deben usar solo bajo prescripcion medica

SI( ) NO( )
7.- Sabe que los antibioticos pueden causarle dafio en la salud de la gestante

SI( ) NO( )
8.- Sabe que los antibidticos pueden causarle dafio en el desarrollo del nifio durante
el embarazo
SI( ) NO ()
9.- Puede nombrar el antibiotico que le han prescrito (se ayuda con la receta).

Si( ) NO ()

10.- Conoce nombres de antibidticos que se utilizan en una infeccion

SIL( ) NO( )
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Anexo 3

Validacion de juicio de expertos y confiabilidad
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FICHA DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO POR ESPECIALISTA

Prescripcion de antibioticos en gestantes del C.S. El Obrero -Sullana
enero - marzo 2022

CRITERIOS A EVALUAR
Claridsd | Cohcrencia | Indiccionn | Lenguaje | Mideloque | Qbservaciones

e la 1 intema | larespucsta | adecundo pretende | (51 debe climinarse o modificarse un
ITEM | o nceion (sesgo) | con elnivel ltem por favor indique)

del

intbrmante
st | NO
X

NO NO | st

P P P P P P P P

PP P PR P PP

= el B e O O e
PP P PR PP A P P P P}
PP P PP A P PP

EAPHP PP P P P P P

ASPECTOS GENERALES
Elinstrumento contiene mstrucciones claras y precisas para
responder ¢l cuestionario
Los items permiten el logro del objetivo de la nvestigacidn
Los estdn distribuidos en forma logicay fal
El numero de flems es suficiente para recoger I informacion. En

caso de ser negativi s respucsta. sugiera los tems 2 ol adic
VALIDEZ
APLICABLE ATENDIENDO A LAS OBSERVACIONES
APLICABLE X l NO APLICABLE

o @36 3603 FECHA: 20-02-22

NO OBSERVACIONES

”

b td b

VALIDADO POR:

5
OF Toawor (Eve
Orayoun Jericano
FIRMA: TELEFONO: c-tmail

949y y35€s JoaguingS55@het wat

Q.1.304qUiN CEYAR ORDINOLA ARFLLANO
CQFP.0WF
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FICHA DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO POR ESPECIALISTA

Prescripeion de antibidticos en gestantes del C.S. El Obrero -Sullana
enero - marzo 2022

CRITERIOS A EVALUAR

Clandad
enla

E

Coberencia
inkerna

Lenguaje
adocuado
con el nivel

£

Mide lo que
pretende

Observaciones
(51 debe elimmnarse o modificarse un
item por favor indiquo)

2

NO

|
|

e e e e e L R
B P P P P P P e P P2

D P B PP PP PP f 3 P9
e e PP P P P P 4
B PP P P P P

ASPECTOS GENERALES

NO

OBSERVACIONES

El mstrumento contiene mstrucciones clgns ¥ precisas para

¢l cuestionano

Los items permuiton el logro del objetivo de la mvestigacion

Los estan distribuidos en forma logica v secuencial

El nimero do items es suficiente para recoger ln informacion. En
caso do sor negativa su respucsty, sugiera los items o afadir

wilml | laelonl el el e e e ¢ | e 2

VALIDEZ

APLICABLE ATENDIENDO A LAS OBSERVACIONES

APLICABLE

5 ]

NO APLICABLE

VALIDADO POR:

A

N i 1"
Cérrmw

DNE Ysto

"y

nﬁg

FECHA: 20-02-22

FIRMA:

c-mail:

;,u,(nw-(n?r '7'/@5‘“'/'04
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L P ARMACE T L
COER N 88

COQFPN*
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Anexo 4

Matriz de consistencia

Problema Variables Obijetivos Hipotesis Metodologia
¢Cudles son las | Univariable: Objetivo General:
caracteristicas  de | "rescripeion - de | Determinar s 1 No aplica Es de tipo
antibidticos caracteristicas  de observacional
prescripcion de Lo '
prescripcion de descriptiva
antibidticos en antibidticos en

pacientes gestantes

del C.S. ¢(El Obrero

de Sullana, enero a

marzo del 2022?

gestantes atendidas
Centro de
Salud EIl Obrero de
Sullana,

en el

enero a
marzo del 2022.

Objetivos
Especificos:
1.Determinar  las
caracteristicas
sociodemogréaficas
de las gestantes
atendidas en el C.S.
El Obrero y que se
les prescribid
antibidticos de
enero a marzo del
2022.

2.Determinar  las
caracteristicas
socioculturales  de
las gestantes
atendidas en el C.S.
El Obrero y que se
les prescribid
antibidticos de
enero a marzo del
2022.
3.Conocimiento de
las gestantes

atendidas en el C.S.

retrospectiva

Se utilizé la
recoleccion de
datos mediante una

encuesta
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El Obrero sobre los
antibidticos,
durante el periodo
de enero a marzo
del 2022.
4.Antibidticos mas
prescritos en las
gestantes atendidas
en el CS. EI
Obrero en el
periodo de enero a
marzo del 2022.
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Anexo 5
Célculo de la muestra (probabilistica)

Para determinar la muestra, se considera la formula para poblaciones finitas:

z2pqN
n =
E2(N-1)+ z2pq
Donde:
N= 65 pacientes gestantes con prescripcion de antibacterianos de enero a
marzo 2022.

Z?= = nivel de fiabilidad al 95 % (valor estandarizado de 1,96)
p y g= 0.50 prevalencia estimada

e=0.05

Reemplazando se obtiene:

n=65%1.9620.5%0.5/0.05%* (65—1) +1.96%%0.5+0.5

n= 56 gestantes
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Anexo 6

Consentimiento informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO

YO0, it estudiante del Programa de Farmacia y
Bioquimica de la Universidad San Pedro de Chimbote —Filial Piura, estoy
desarrollandouna investigacion sobre: “Prescripcion de antibidticos en gestantes
atendidas en el Centro de salud EI Obrero durante enero a marzo del 2022.

Hago la invitacion a Usted a participar en dicha investigacion; y tiene libertad
para preguntar sobre cualquier aspectode la investigacion que le ayude a resolver
sus dudas al respecto y tomar su decision.

Laencuesta a realizar es confidencial y anénima, no se consignara su nombre.
Tiene libertadpara aceptar o rechazar su participacion en esta investigacion. Una
vez que Usted decida participar y acepte responder al cuestionario propuesto,

debera firmar el presente documento dando su consentimiento:
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Anexo 7

BASE DE DATOS DE LA VARIABLE

Prescripcion de antibioticos en gestantes

45

ITEM 6

ITEMS

ITEM 4

ITEM 3

ITEM 2

ITEM1

ID

10
11
12
13
14
15
16
17
18
19
20
21

22
23
24
25
26
27

28
29
30
31




32

33
34

35
36

37

38
39

40
41

42

43
44
45
46
47

48
49
50
51

52

53
54
55
56
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Anexo 8

Constancia de similitud emitida por vicerrectorado de investigacion
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