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RESUMEN

De acuerdo al objetivo de la investigacion el presente estudio es una investigacion bésica
univariable por lo cual se realizara un estudio cuantitativo descriptivo de corte transversal.
Se realizo en la botica Farma Medic- Puente Piedra-Lima, la poblacion estuvo conformada
por 380 usuarios de la botica Farma Medic. Se planteo el siguiente objetivo general:
Determinar las caracteristicas del uso de antidcidos en usuarios de la botica Farma Medic-
Puente Piedra-Lima. Y los siguientes Objetivos especificos: Identificar las causas de
consumo de antiacidos en los usuarios de la botica Farma Medic, Identificar los antiacidos
de mayor consumo por parte de los usuarios de la botica Farma Medic, Identificar las
reacciones adversas que presentan por el consumo de antidcidos los usuarios de la botica
Farma Medic, Identificar los tipos de medicamentos que consumen conjuntamente con los
antiacidos los usuarios de la botica Farma Medic- Puente Piedra-Lima. Se obtuvo como
Conclusiones: 43.16% de los encuestados estan entre los 35 a 44 afios, el 31.05% entre 25 a
34 afos,14.74% entre45 a 54 afios y 11.05% entre 15 a 24 afios, del total de la poblacion
59.47% fueron del sexo masculino y 40.53% del sexo femenino, 45% de los encuestados
tienen educacion de nivel superior, 25.53% nivel secundario, 25.26% nivel primario y 4.21%
sin instruccion, ademas se observo que el 45% del total de encuestados consume antiacidos
por reflujo géstrico, 25.26% por gastritis, 45% de los encuestados expresaron que consumen
subsalicato de bismuto, 29.74% bicarbonato de sodio y 25.26% manifestaron que consumen
Hidréxido de aluminio /hidréxido de magnesio. Algunos de los sintomas presentados fueron:
31.84% Dolor abdominal, 31.32% Nauseas y Vomitos, 8.68% Estrefiimiento, 8.42% Dolor
de cabeza, 7.37% Estrefiimiento, Diarrea, también se pudo observar que del 24.74% (94

encuestados) si consumen antiacidos conjuntamente con otros medicamentos.

Palabras claves: antiacidos y reacciones adversas.

Xl



ABSTRACT

According to the objective of the research, this study is a univariate basic research, for which
a cross-sectional descriptive quantitative study will be carried out. It was carried out in the
Farma Medic apothecary- Puente Piedra-Lima, the population was made up of 380 users of
the Farma Medic apothecary. The following general objective was raised: To determine the
characteristics of the use of antacids in users of the Farma Medic-Puente Piedra-Lima
apothecary. And the following specific objectives: Identify the causes of consumption of
antacids in the users of the Farma Medic apothecary, Identify the antacids most consumed
by the users of the Farma Medic apothecary, Identify the adverse reactions that they present
due to the consumption of antacids the users of the Farma Medic apothecary, Identify the
types of medications that the users of the Farma Medic-Puente Piedra-Lima consume
together with antacids. It was obtained as Results: 43.16% of the respondents are between
35 to 44 years old, 31.05% between 25 to 34 years old, 14.74% between 45 to 54 years old
and 11.05% between 15 to 24 years old, of the total population 59.47% were of the male sex
and 40.53% of the female sex, 45% of the respondents have higher education, 25.53%
secondary level, 25.26% primary level and 4.21% without instruction, it was also observed
that 45% of the total number of respondents consume antacids for gastric reflux, 25.26% due
to gastritis, 45% of the respondents stated that they consume bismuth subsalicate, 29.74%
sodium bicarbonate and 25.26% stated that they consume aluminum hydroxide / magnesium
hydroxide. Some of the symptoms presented were: 31.84% Abdominal pain, 31.32% Nausea
and Vomiting, 8.68% Constipation, 8.42% Headache, 7.37% Constipation, Diarrhea, it was
also observed that 24.74% (94 respondents) if they consume antacids together with other

medications.

Keywords: antacids and adverse reactions.
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I. INTRODUCCION

Los antiacidos son un grupo de medicamentos que han estado en el mercado durante muchos
afios. Inicialmente fueron defensa de primera linea contra la enfermedad de tilcera péptica'®.
Sin embargo, el descubrimiento de los inhibidores de la bomba de protones revoluciono el
tratamiento de la ilcera péptica actualmente, el uso de antiacidos esta restringido para aliviar
la enfermedad por reflujo gastroesofagico (ERGE) intermitente leve con acidez estomacal

asociada.

Los antiacidos se desarrollaron en base sobre los hidroxidos y carbonatos de los metales del
grupo Il y III, asi como los bicarbonatos de los metales alcalinos. Los antiacidos pueden ser
clasificados en dos clases principales siendo antiacidos no absorbibles o absorbibles. Los
antiacidos no absorbibles tienen menos efectos secundarios y otras propiedades ventajosas.
Cada antiacido tiene un ingrediente activo especifico que tiene un efecto diferente sobre el
4cido gastrico?’. Los antiacidos actilan de manera similar a cuando un 4cido reacciona con
un hidréxido; se produce una sal y agua. Los antidcidos son mas efectivos en forma de
suspension La dosis terapéutica promedio de un antidcido es de 10 a 15 ml de liquido o una
o dos tabletas tres o cuatro veces al dia. Estos farmacos tienen pequefios volumenes de
distribucion, experimentan un metabolismo hepatico minimo y se excretan en las heces.
Antiacidos que contienen iones de calcio, magnesio y aluminio son quelantes. Para evitar
interacciones indeseables, los antidcidos generalmente se usan dos horas antes o después de

tomar cualquier medicamento.

Los peruanos consumimos de forma desordenada y constante nuestros alimentos y bebidas,
y esto provoca trastornos estomacales e indigestion. Por eso, debe tenerse un consumo

prudente de alimentos y licores.

“Ello implica cuidar la higiene en la cocina y tener en cuenta que las altas temperaturas de la
presente estacion aceleran la descomposicion de alimentos, salsas y cremas. Igualmente, la
mezcla de alimentos de diversos tipos, asi como la ingesta de comida grasosa o en mal estado,
suele causar alergias que se manifiestan con ronchas, picazén y dolores estomacales™. Aqui

la importancia de realizar estudios sobre las reacciones adversas de antidcidos en el Pert.
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De acuerdo a lo mencionado anteriormente, la presente investigacion plantea el siguiente

problema:

v’ (Qué caracteristicas presenta el uso de antidcidos en los usuarios de la botica Farma

Medic- Puente Piedra-Lima?
Y como problemas especificos:
v (Cuales son las causas para el consumo de antiacidos?
v’ (Cuales son los antiicidos de mayor consumo?
v (Qué reacciones adversas que presentan después de haber consumido los antiacidos?
v' (Cuales son las clases medicamentos que consumen conjuntamente con los

antiacidos?

Los antiacidos y los reductores de 4acidos pocas veces ocasionan reacciones adversas, Si
aparecen esas reacciones pueden ser estrefiimiento, dolor de cabeza, nduseas y diarrea, estas
desaparecen por si solos'?. La justificacion tedrica de la presenta investigacion radica en la
modificacion de un cuestionario usado en otra investigacion, ademds se usan métodos
comunes. La justificacion préctica viene de modo indirecto, con los resultados que se
obtendran en esta este trabajo, futuros investigadores podran usar esos datos para proponer y
aplicar medidas para solucionar los problemas relacionados con las reacciones adversas de

antiacido.

Entendiendo este contexto, nos proponemos el siguiente objetivo general:

v" Determinar las caracteristicas del uso de antiacidos en usuarios de la botica Farma

Medic- Puente Piedra-Lima.

Y los siguientes objetivos especificos:
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v Identificar las causas de consumo de antiacidos en los usuarios de la botica Farma

Medic- Puente Piedra-Lima.

v" Identificar los antiacidos de mayor consumo por parte de los usuarios de la botica

Farma Medic- Puente Piedra-Lima.

v' Identificar las reacciones adversas que presentan por el consumo de antidcidos los

usuarios de la botica Farma Medic- Puente Piedra-Lima.

v' Identificar los tipos de medicamentos que consumen conjuntamente con los

antiacidos los usuarios de la botica Farma Medic- Puente Piedra-Lima.
A continuacidn, se presenta los antecedentes:

Flores Huatay y Llanos Guevara (2021) 2. Realizaron la tesis cuyo objetivo fue:
o . . . . . o
identificar las reacciones adversas ¢ interacciones medicamentosas por el uso de antiacidos
en pacientes adultos mayores”. la muestra estd constituida por 241 encuestados, en cuyos
resultados se pudo observar que el 73% de los encuestados consumen antiacidos por sufrir
de acidez estomacal y con un 31% el hidroxido de aluminio/magnesio fue el antidcido mas
consumido, 56,8% consumen otros fArmacos conjuntamente con el antiacido, 43,2% toman
mas de dos dosis, la reaccion mas frecuente que padecen es el dolor abdominal con un 14%

y los medicamentos que mas combinan con los antiacidos fue el antihipertensivos con 31%.

Guaraca Rivera (2021)°. Su estudio fue no experimental, descriptivo y observacional cuyo
objetivo fue: “evaluar la prescripcion de farmacos para el tratamiento de alteraciones
causadas por acidos en el servicio de Medicina General del Centro de Salud Santa Rosa-
Riobamba, perteneciente a la provincia de Chimborazo, durante el afio 2018, los datos
analizados fueron presentados en tablas y graficos. Se analizaron a 308 pacientes, donde se
pudo observar: 93.83% tienen diagnostico de alguna enfermedad gastrointestinal, la gastritis
fue la mas diagnosticada 69,61%. En la evaluacion de farmacos antidcidos se hizo una
correlacion de diagnosticos con tratamientos mediante la utilizacion de Guias de practica
Clinica y como resultado obtuvieron: el 33,17% cumplieron con los criterios farmacologicos,
66,83% fueron inadecuados no cumpliendo con ninguna de las indicaciones. El omeprazol

20mg solido oral fue el farmaco mas prescrito con un 48,91%. También, también se pudo
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observar que las dosis e indicacion conjuntamente fueron los que mayor porcentaje de
incumplimiento tuvieron, con un 42,35% y esto ocurri6 en pacientes adultos jovenes 38,82%
y adultos 34,71%. Y como conclusion obtuvieron que los pacientes no realizaron un uso
adecuado de los antiacidos, ya que observaron un porcentaje alto de tratamientos inadecuados
que fueron causantes de la aparicion de efectos adversos en los pacientes tratados. Por eso
recomendaron “implementar Guia de Practica Clinica (GPC) internas de uso y manejo
racional de farmacos antiacidos, para evitar los errores de prescripcion-indicacion y asi

brindar un mejor servicio a la poblacién”.

Cosme, Lizarazu Y Pascual Calle (2020)’. En el cual analizaron a pacientes que padecian
enfermedades como dispepsia, ulcera péptica, enfermedades por reflujo gastrointestinal,
sindrome de Zollinger-Ellison, ulceras provocadas por un determinado tipo de bacterias
(Helicobacter pylori) y utilizaban como tratamiento el omeprazol de forma diaria y durante
dos o mas afios por este factor vincularon con un déficit vitaminico B, que puede generar
dafio neuroldgico, por eso esta investigacion ayudard a tomar conciencia en el uso irracional,
y tenian como objetivo que sirviera como bases en el trabajo promocional preventivo de parte
de las instituciones de salud por medio de Farmacovigilancia y Farmacoepidemiologia, de
esta manera se controlara los medicamentos con mayor objetividad en beneficio
principalmente de los pacientes que estdn potencialmente en riesgo patologico por el uso
irracional del omeprazol.”Dicho consumo conlleva a tener problemas como cefalea, dolor

abdominal, estrefiimiento, diarrea, flatulencia, nduseas y vomitos”.

Lujan Curahua y Cristy Sadith (2019)®. Donde tuvieron como como objetivo determinar
el porcentaje de reacciones adversas medicamentosas por uso de antibidticos en pacientes
hospitalizados en el Hospital Nacional Maria Auxiliadora de Lima - Peru, su estudio fue
descriptivo, transversal y prospectivo, analizaron 123 fichas. Los resultados encontrados
fueron: el 40.6% de las reacciones reportadas fueron de tipo dérmicas; y 59.4% de otro tipo
dentro de los cuales se encontr6 dolor estomacal, diarrea, etc,70% se produjo en mujeres, un
43.1% fueron atribuidas a algln tipo de antibiotico, el 74% se presentaron de forma leve, un
72% de estas reacciones tipo dérmicas fueron reportadas por un quimico farmacéutico.
Resultados: el 19% de las reacciones fueron asociadas a antibioticos, fueron relacionadas con

los Betalactamico. Conclusiones: El 40% de todas las RAM reportadas en el hospital fueron

16



de tipo dérmicas, el mayor porcentaje de las reacciones asociadas a antibidticos, y como
recomendacion mencionan que se debe tomar mas en cuenta las reacciones mas frecuentas a

la hora de prescribir algin medicamento.

Gaspar Paucar y Jacobe Medrano (2019)°. Se realiz6 un estudio observacional, descriptivo
el universo fueron todos los estudiantes universitarios de la Escuela Profesional de Farmacia
y Bioquimica y por estudiantes de la Escuela Profesional de Nutricion Humana con carnet
2016, en dicho estudio determinaron los factores de riesgo que influyen para desarrollar
gastritis, signos y sintomas caracteristicos de la gastritis, y finalmente habitos alimenticios y
toxicoldgicos. Gracias a los datos obtenidos se concluyo: el factor de riesgo tradicional fue
69,9% expuestos al estrés académico, laboral y familiar, malos habitos alimenticios 81.8%,
también se encontrd que 56,6% toman antiinflamatorios y 50,3% realizan ayunos por mas de
8 horas y estos factores influyen a que estos estudiantes universitarios tengan sintomas como
son la epigastralgia muy frecuentemente el 3,5%, al ardor gastrico a la altura de la boca del
estobmago. Y recomendaron a todos los estudiantes que “ante los primeros signos y sintomas
caracteristicos de la gastritis busquen la asistencia médica para prevenir el cancer de

estomago”.

Ade Arlini (2019)'°. El proposito de este estudio fue determinar la incidencia de reacciones
adversas a medicamentos en pacientes con hiperplasia de prostata en el Hospital Undata. El
estudio se llevo a cabo en el Policlinico de Urologia del Hospital Undata, Provincia de
Sulawesi Central durante el periodo marzo — mayo 2019. Este tipo de investigacion fue
analitico descriptivo con enfoque prospectivo con una muestra de 30 pacientes que
cumplieron con los criterios de inclusion, donde la muestra se tomo6 mediante una técnica de
muestreo consecutivo. La evaluacion de las reacciones adversas al farmaco se midio
cuantitativamente, se evalud a partir del perfil de presion arterial y frecuencia cardiaca
basales (diagnoéstico temprano) y la evaluacion (después de la administracion de 0,4 mg de
tamsulosina) en la cuarta semana, asi como otras quejas causadas por reacciones no deseadas
al farmaco. Los resultados mostraron que el porcentaje de hipotension ortostatica fue de 4
pacientes (13,33%) con una diferencia en la reduccion de la presion arterial sistolica de 30,75
mmHg y presion arterial diastolica de 21,5 mmHg, taquicardia de 3 pacientes (10,00%) con

un aumento promedio de la presion arterial frecuencia desde el inicio de 70 Ipm a 108,67
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Ipm, y mareos en 6 pacientes (20,00%).Este estudio nos hace reflexionar de la importancia y
cuidado que se debe de tener al prescribir alguna medicacion tomando en cuenta las

reacciones a medicamentos.

Akhtar, Muhammad Nabeel (2020)!'. Donde estudian e informa que las terapias
actualmente disponibles, incluidos los inhibidores de la bomba de protones, los antidcidos y
los bloqueadores de los receptores H2, tienen varios efectos secundarios; tales como
ginecomastia, impotencia, hepatotoxicidad, sabor metélico, etc. Por lo tanto, existe la
necesidad de explorar agentes terapéuticos alternativos mas efectivos y menos toxicos. El
uso de hierbas medicinales en el tratamiento de la tlcera péptica se justifica por el hecho de
que el primer farmaco antiulceroso, la carbenoxolona, se desarrolld a partir de la planta
Glycyrrhiza glabra L. El objetivo del presente estudio fue investigar el potencial antiulceroso
de tres plantas autoctonas; es decir, Commiphora wightii Engl, Paeonia emodi Royle y
Gisekia pharnaceoids Linn. El extracto crudo de Commiphora wightii (Cw. Cr) se prepard
empapandolo en metanol acuoso al 70%. El extracto crudo de Paeonia emodi (Pe. Cr) y
Gisekia pharnaceoids (Gp. Cr) se obtuvo de la biblioteca de extracto crudo del departamento
de Farmacologia, facultad de Farmacia, la Universidad Islamia de Bahawalpur, Pakistan. La
presencia de varios constituyentes fitoquimicos; es decir, flavonoides, glucosidos, alcaloides,
fenoles y terpenos, se confirmaron mediante la realizacion de andlisis fitoquimicos de los
extractos crudos. Se evaluaron los efectos gastro protectores de los extractos crudos (Cw.
Cr), (Pe. Cr) y (Gp. Cr) a diferentes dosis (100, 300 y 500 mg/kg) y se compararon con los
de cimetidina (100 mg/kg), utilizado como estandar. El grupo de control normal y los grupos
intoxicados fueron tratados con agua destilada (5 ml/kg) durante siete dias. Luego, todos los
animales fueron ayunados por 48 horas seguido de intoxicacion con la administracion oral
de etanol 2ml/100 g excepto el grupo control. Una hora después de la intoxicacion, se
sacrificaron todos los animales, se aislo el estomago y se calculd el pH y la acidez total del
contenido gastrico. Se realizd un examen macroscopico del estdbmago para determinar el
indice de ulcera y el porcentaje de proteccion. Luego se conservo el estbmago en formalina
al 10% para estudios histologicos. Como resultado de ese estudio mostraron los efectos
antiulcerosos de dos medicamentos indigenas plantas; es decir, Commiphora wightii (Cw.
Cr) y Paeonia emodi (Pe. Cr) contra la tlcera péptica inducida experimentalmente; sin

embargo, se encontrdé que Gisekia pharnaceoids (Gp. Cr) presentaba efectos
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gastroprotectores no significativos. Se encontré que el extracto de Commiphora wightii (Cw.
Cr) proteger la mucosa gastrica de la accion dafiina del etanol, como lo demuestra el
significativo aumento del pH y reduccion de la acidez total del contenido géstrico y del indice
de ulceras en el tratamiento grupos de forma dependiente de la dosis. El extracto de Paeonia
emodi (Pe. Cr) mostrd un significativo efecto gastroprotector a la dosis de 500 mg/kg. El
potencial antiulcerogénico de (Cw. Cr) se observé que era mas pronunciado que los extractos
crudos de (Pe. Cr). Lo posible Los mecanismos responsables de los efectos ulcero génicos
de los extractos crudos pueden incluir reduccion de la secrecion de &cido gastrico y
proteccion de la mucosa gastrointestinal al aumentar Secrecion de moco y bicarbonato. Los
resultados del estudio actual indican que las dos plantas medicinales autoctonas;
Commiphora wightii y Paconia emodi, tienen propiedades antiulcerogénicas potencial contra
la tlcera péptica inducida por etanol. Sin embargo, se recomiendan maés estudios para
identificar y aislar los componentes activos y dilucidar los mecanismos exactos responsables

de sus efectos antiulcerogénicos.

Respecto a teorias y enfoques conceptuales que circunscribe al estudio, a continuacion, se

describiran:
Reacciones adversas a medicamentos (RAM)

Una reaccion adversa a medicamentos (RAM) se define como una respuesta a un

medicamento que es nociva y no intencionada'3?>!°,

Las reacciones adversas a medicamentos (RAM) son la causa mas frecuente de ingreso
hospitalario y la cuarta o sexta causa de muerte, conllevando a un impacto significativo en

los costos de la asistencia sanitaria’.

Las reacciones adversas pueden ser leves, graves o incluso fatales, y pueden o no estar
relacionadas con la dosis. “Ademads, segun la frecuencia de aparicion, pueden ser muy
frecuentes (> 1/10), frecuentes (> 1/100 a < 1/10), poco frecuentes (> 1/1.000 a <1/100), raras
((>1/10.000 a <1/1.000)), muy raras (<1/10.000) y de frecuencia no conocida’.
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Enfermedades estomacales

Las enfermedades del estbmago en general son causadas por un desequilibrio entre factores
protectores y factores agresivos de la mucosa gastrica. Como factores agresivos tenemos el
acido clorhidrico, que es el acido que ayuda al estdbmago para digerir los alimentos, y
enzimas, especialmente pepsina, que descompone los alimentos en porciones mas pequefas

para ser absorbidos en el intestino.
Acidez

La secrecion de acido se lleva a cabo por las células parietales, que secretan acido a través
de diferentes estimulos. Esta estimulacion puede ser cerebro, que a través de los nervios
induce la liberacion de acetilcolina en las células parietales preparar el 6rgano para la
alimentacion; por la liberacion de la hormona gastrina, que es producido por el propio
estdbmago para su autoestimulacion; y por la liberacion de histamina'. Aquellos factores
inducen a las células parietales a secretar acido en el estdmago través de una proteina llamada
bomba H'/K" ATPasa (bomba de hidrogeno-potasio “ATPasa” o bomba de protones). Como
factores protectores tenemos la mucosidad, que es una especie de gel que cubre el estdmago
y previene el ataque directo de &cidos y enzimas en las paredes del estbmago tenemos: la
produccion de bicarbonato, que es estimulada por sustancias como la prostaglandinas y
factores neuronales, que ayuda a reducir la acidez a través de neutralizacion del acido y
dilatacion de los vasos sanguineos locales; tenemos enzimas y moléculas antioxidantes, como
las enzimas catalasa, glutation peroxidasa y superoxido dismutasa y moléculas como los

flavonoides, carotenoides, vitaminas, acido urico y glutation (GSH), que controlan el exceso

radicales libres, ya que son capaces de dafiar la pared celular del estomago. La renovacion de
las células del estdbmago también puede ser incluido como uno de los factores que colaboran
en la proteccion de las células del estoémago. Cuando los factores protectores estan

disminuidos, surgen los trastornos del estomago.
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Antiacidos

Los antidcidos son medicamentos que contrarrestan (neutralizan) el acido del estobmago. Se
utilizan para aliviar la indigestion y la acidez estomacall6. Hay muchos tipos diferentes de
antiacidos disponibles. Vienen en forma de liquido o tabletas masticables. Puede comprarlos
en farmacias y tiendas sin receta médica. Algunos se venden bajo una marca y otros llevan

el nombre de su ingrediente principal.

Los antidcidos incluyen hidroxido de aluminio, carbonato de magnesio y trisilicato de

magnesio. Estos vienen en varias marcas y estan disponibles en forma de tabletas y liquidos.

Algunos antidcidos se combinan con otro medicamento llamado simeticona que ayuda a

reducir los gases (flatulencia)'*.

Otro grupo de medicamentos llamados alginatos se encuentran en algunas marcas de
medicamentos antiacidos. Se agregan alginatos para ayudar a proteger el revestimiento de la
garganta (es6fago) del acido estomacal. Los alginatos incluyen alginato de sodio y acido

alginico. Estan presentes en medicamentos antidcidos con varias marcas.

Como funcionan los antiacidos

Los antiacidos son una clase de medicamentos que se usan para tratar afecciones causadas
por el 4acido que produce el estdmago. El estdbmago secreta naturalmente un acido llamado
acido clorhidrico que ayuda a descomponer las proteinas. Este acido hace que el contenido
del estdbmago sea de naturaleza acida , con un nivel de pH de 2 o 3 cuando la secrecion de
acido esté activa. (Los niveles de pH son una medida de la acidez en el estbmago: cuanto
menor sea el nimero, mayor sera la acidez). El estdbmago, el duodeno y el es6fago estan
protegidos del acido por varios mecanismos de proteccion. Cuando hay demasiado 4cido o
los mecanismos de proteccion son inadecuados, el revestimiento del estomago, el duodeno o
el esofago puede danarse por el acido, dando lugar a inflamacion y ulceraciones y sus

diversos sintomas gastrointestinales, como
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v niuseas,
v' dolor abdominal y
v' acidez estomacal (debido a la enfermedad por reflujo gastroesofagico o ERGE)

Los antiacidos reducen la acidez al neutralizar (contrarrestar) el 4cido, reducir la acidez en el
estomago y reducir la cantidad de acido que se refluye al esdfago o se vacia en el duodeno.
Los antiacidos también funcionan al inhibir la actividad de la pepsina, una enzima digestiva
producida en el estdbmago que esta activa solo en un ambiente acido y, como el acido, se cree

que es perjudicial para el revestimiento del estobmago, el duodeno y el esofago.

Es importante tener en cuenta que cuando los antiacidos se toman con el estdbmago vacio,
reducen el &cido durante 20 a 40 minutos solo porque el antidcido se vacia rapidamente en el

duodeno??.

Cuando se toman después de una comida (aproximadamente 1 hora después), los antiacidos
reducen el 4cido durante al menos tres horas, ya que los alimentos de la comida retrasan el

vaciado del antidcido (y la comida) del estomago.

Es importante discutir el uso de antidcidos con un médico o farmacéutico, especialmente si
se usan en combinacion con otros medicamentos recetados para evitar interacciones entre

medicamentos.

Condiciones de uso de los antiacidos

Los antiacidos pueden aliviar rdpidamente los sintomas durante unas horas. Pero no tratan la

causa subyacente. Se utilizan en condiciones tales como:

v’ Acidez estomacal.- Una sensacion de ardor en el pecho o la garganta causada por el

reflujo 4cido).

v" Indigestion.
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Reflujo acido (incluye regurgitacion ,sabor amargo , tos seca persistente, dolor al

acostarse y dificultad para tragar)
Estomago agrio

Enfermedad de ulcera péptica (1lagas abiertas o ulceras que se forman en el estomago

o en la primera parte del intestino delgado)

Enfermedad por reflujo gastroesofagico (una afeccion a largo plazo en la que el acido

del estobmago sube al es6fago)

Hiperfosfatemia (niveles anormalmente altos de fosfato en suero sanguineo).
Deficiencia de calcio.

Gastritis (inflamacion del revestimiento del estomago).

Hiperacidez gastrica (demasiado acido en el estdbmago).

Esofagitis (cualquier inflamacion o irritacion del es6fago).

Dispepsia (una sensacion de ardor, dolor o malestar en el tracto digestivo).

Hernia de hiato (cuando el estdbmago sobresale hacia el pecho a través de una abertura

en el diafragma, el misculo que separa las dos areas).

Tipos De Antiacidos

Los antiacidos de carbonato de aluminio se pueden usar para tratar y controlar la

hiperfosfatemia (niveles anormalmente elevados de fosfato en la sangre) ya que se unen al

fosfato en el intestino y evitan que sea absorbido por el cuerpo. Debido a esta capacidad de

unirse al fosfato en el intestino, los antiacidos de carbonato de aluminio también se pueden

usar con una dieta baja en fosfato para prevenir la formacion de calculos renales, ya que los

calculos renales estan formados por varios elementos, incluidos los fosfatos'”.
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Los antiacidos de carbonato de calcio se usan en condiciones de deficiencia de calcio, como

la osteoporosis posmenopdusica, ya que parte del calcio se absorbe en el cuerpo'’.

Los antiacidos de 6xido de magnesio se usan para tratar las deficiencias de magnesio de las

dietas o los medicamentos que causan el agotamiento del magnesio'’.

Pueden aliviar sus sintomas durante unas horas. Pero no tratan la causa subyacente. No se
recomienda el uso a largo plazo de antidcidos. Tomar antidcidos durante mucho tiempo puede

enmascarar los signos de una enfermedad mas grave?®!%,

Efectos secundarios de los antiacidos

v" Los antiacidos pueden causar hiperacidez de rebote dependiente de la dosis y

sindrome de leche y alcalinos.

v Los antiacidos que contienen hidroxido de aluminio pueden causar estrefiimiento,

intoxicacion por aluminio, osteomalacia e hipofastemia.

v Los antiacidos que contienen magnesio tienen un efecto laxante que puede causar
diarrea, y en pacientes con insuficiencia renal pueden causar un aumento de los
niveles de magnesio en la sangre, debido a la capacidad reducida de los rifiones

para eliminar el magnesio del cuerpo a través de la orina'®.

v Los antiacidos (por ejemplo, carbonato de calcio) en dosis altas y largos periodos
de tiempo pueden causar un rebote de acido. El rebote acido es una condicion en
la que el estobmago produce mas acido después del consumo de alimentos y

bebidas. Los efectos del rebote dcido no son clinicamente importantes's.

v’ El carbonato de calcio y bicarbonato de sodio en dosis altas y conjuntamente
consumidas pueden ocasionarles una afeccion llamada sindrome de leche y
alcalinos. Sus sintomas incluyen dolor de cabeza, nduseas, irritabilidad y
debilidad, hipercalcemia (niveles altos de calcio en la sangre) y funcioén reducida

de los rifiones.
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Los que toman un antiacido en su mayoria no presentan efectos secundarios. Pero, los efectos

secundarios pueden ocurrir en un nimero reducido de las personas®!.

Evitar tomar los antidcidos conjuntamente con otros medicamentos. Porque pueden afectar

la absorcion de otros medicamentos, antes de consumirlos debe consultar a un especialista

de la salud?!.
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II. METODOLOGIA

2.1 Diseiio metodologico

Tipo de estudio

De acuerdo al objetivo de la investigacion el presente estudio es una investigacion basica

univariable por lo cual se realizé un estudio cuantitativo descriptivo de corte transversal.

2.2 Operacionalizacion de variables

(ver anexo N° 03)
2.3 Area de estudio

De acuerdo al objetivo de la investigacion el presente estudio es una investigacion basica

univariable por lo cual se realizé un estudio cuantitativo descriptivo de corte transversal.

2.4 Universo Y Muestra

Universo: se tom6 como base a los usuarios de la botica Farma Medic- Puente Piedra-
Lima.

Muestra:
Se aplicaron 380 encuestas, es decir el tamafio de la muestra fue 380 con la utilizacion del

muestreo no probabilistico o aleatorio simple, y la determinamos mediante la siguiente

formula:

N.Z,2pq

d2.(N-1)+Z,2.p.q

Donde:

n = Tamafio de la muestra para poblaciones finitas.
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N = Total de la poblacion.

Za=1,96 2 (con 95% de confiabilidad)
p = proporcion esperada de 0,5
q=1-p (en este caso 1-05=0,5)

d = precision (5%).

se tiene que la poblacion de la cual se pueden sacar conclusiones usando la estadistica

inferencial, teniendo una muestra de 380.
2.5 Criterios de inclusion y exclusion
Criterios de inclusion
v' Personas que acudieron a la botica Farma Medic- Puente Piedra-Lima
v" Personas que aceptaron realizar la encuesta
v' Personas que consumieron o consumen antiacidos.
Criterios de exclusion
v" Personas que no aceptaron realizar la encuesta
v’ Personas que no consumieron antiacidos.

2.6 Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos, validez y confiabilidad

Informacion Indirecta: Para obtener la informacion de esta investigacion, se indago y
selecciono diversas fuentes bibliograficas de: articulos, libros, revistas especializadas,

periddicos escritos por autores expertos, trabajos de investigaciones y otros.

Informacion Directa: Esta informacion se consiguio a través de la aplicacion de la encuesta

en la muestra.
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Técnica: Encuesta
Instrumento: Cuestionario (ver ANEXO N° 02)

Para nuestra investigacion el instrumento fue un cuestionario el cual fue adaptado para
nuestro estudio en base al usado por Flores Huatay, Llanos Guevara (2021)?, en la tesis:
“Reacciones adversas e interacciones medicamentosas por el uso de antiacidos en pacientes
adultos mayores que acuden a boticas y farmacias en el barrio san Martin, Cajamarca 2021,
cuyo objetivo fue Identificar las reacciones adversas e interacciones medicamentosas por el
uso de antidcidos en pacientes adultos mayores, el cuestionario utilizado conté con la

aprobacion de cuatro expertos.

Procedimiento
-Se coordino con el asesor responsable para la validacion del instrumento.

-Se imprimid los cuestionarios, y se consiguidé los materiales necesarios pare realizar la

encuesta.

-Se realizaron las coordinaciones con el asesor responsable sobre la fecha de aplicacion del

instrumento.

-Se realizo una explicacion clara y necesaria, se obtuvo el consentimiento informado como

parte de la ética del estudio

-Se aplico las encuestas a las afueras de la botica Farma Medic- Puente Piedra-Lima, las
encuestas fueron aplicadas en distintos dias y a distintas horas, para tratar de que la muestra

sea lo mas aleatoria posible.
-Se dio por finalizado al completar las 380 encuestas.
-Se proceso los datos con ayuda Microsoft Excel.

-Se presentaron los datos en forma de tablas y graficos, dichos datos obtenidos nos sirvieron

para sacar las conclusiones de acuerdo a los objetivos de la tesis.
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2.7 Método de analisis de datos.

Una vez recolectada la informacion del presente trabajo de investigacion, los datos fueron
procesados Unicamente con el programa Microsoft Excel, pues la estadistica es descriptiva y
no se requiere de software potente como el SPSS. Los resultados fueron procesados para

obtener las conclusiones y estas fueron presentados a través de tablas y graficos.

2.8 Aspectos éticos.
La presente investigacion conto con los siguientes principios:
1.- los participantes fueron voluntarios e informados de los objetivos del estudio
2.- Se conto con el consentimiento firmado.
3.- Todos los participantes mantuvieron un anonimato y confidencialidad en sus respuestas.

4. fue una entrevista directa y sin contacto y sin realizar procedimientos que pudieran afectar

a su salud fisica y mental.
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III. RESULTADOS

3.1 DATOS GENERALES.

Tabla 1:

Edad de los encuestados.

EDADES Frecuencia Frecue_naa
absoluta relativa
15-24 42 11.05%
25-34 118 31.05%
35-44 164 43.16%
45-54 56 14.74%
Total general 380 100.00%
Edades
35-44 | 164 43.16%

25-34

15-24

20 40 60 80 100 120 140 160 180

o

Grafico 1: edad de los encuestados.

Andlisis de la tabla 1 y grafico 1: 43.16% de los encuestados estan entre los 35 a 44 afos, el

31.05% entre 25 a 34 afios, 14.74% entre45 a 54 afios y 11.05% entre 15 a 24 afos.
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Tabla 2:

Sexo de los encuestados.

GENERO Frecuencia Frecue.ncia
absoluta relativa
Femenino 154 40.53%
Masculino 226 59.47%
Total general 380 100.00%
Género

Femenino

eseaire _

o

50 100 150 200 250

Grafico 2: sexo de los encuestados.

Andlisis de la tabla 2 y grafico 2: del total de la poblacion 59.47% fueron del sexo masculino

y 40.53% del sexo femenino.



Tabla 3:

Nivel de Instruccion de los encuestados.

Nivel de Frecuencia Frecuencia
Instruccién absoluta relativa
Primaria 96 25.26%
S. 16 4.21%
Secundaria 97 25.53%
Superior 171 45.00%
Total general 380 100.00%

Nivel de Instruccion

Superior 171 45.00%

S . 4.21%

0 20 40 60 80 100 120 140 160 180 200

Grafico 3: nivel de instruccion.

Analisis de la tabla 3 y grafico 3: el nivel de instruccion presentado por los encuestados fue
de 45% nivel superior, 25.53% nivel secundario, 25.26% nivel primario y 4.21% sin

instruccion.
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3.2 PREGUNTAS DE ANTIACIDOS.

Tabla 4:

P1 ;Por qué motivos llega a usar medicamentos antiacidos?

Respuesta Frecuencia Frecue.ncia
Absoluta relativa
Acidez Estomacal 50 13.16%
Gastritis 96 25.26%
Indigestidn 63 16.58%
Reflujo gastrico 171 45.00%
Total general 380 100.00%

1.- éPor qué motivos llega a usar medicamentos
antiacidos?

Reflujo gastrico 45.00%

Indigestion

Gastritis

Acidez Estomacal

o

20 40 60 80 100 120 140 160 180 200

Grafico 4: motivos de consumir antiacidos.

Andlisis de la tabla 4 y grafico 4 se observa que: el 45% del total de encuestados consume
antiacidos por reflujo gastrico, 25.26% por gastritis, 16.58% por indigestion y 13.16% por

acides estomacal.
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Tabla 5:

P2 ;Cuales son los antiacidos que consume o a consumido?

Respuesta Frecuencia Frecuencia

P Absoluta Relativa
Bicarbonato de sodio 113 29.74%
H.|dr<’)x.|do de alumlnlf)/ 96 25.26%
hidréxido de magnesio
Subsalicilato de bismuto 171 45.00%
Total general 380 100.00%

2.- ¢Cuadles son los antiacidos que consume o a
consumido?

Subsalicilato de bismuto 171 45.00%
Hidroxido de alumini

I. rc,)XI. © eaumlnlt?/ 25.26%
hidréxido de magnesio

Bicarbonato de sodio _ 29.74%

0 50 100 150 200

Grafico 5: antiacidos consumidos.

Analisis de la tabla 5 y grafico 5, el 45% de los encuestados expresaron que consumen
subsalicato de bismuto, 29.74% bicarbonato de sodio y 25.26% manifestaron que consumen

Hidréxido de aluminio /hidréxido de magnesio.
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Tabla 6:

P3 ; Al consumir antidcidos presento algunos de los siguientes sintomas?

Respuesta Frecuencia Frecue.ncia
Absoluta Relativa

Dolor abdominal 121 31.84%
Nauseas y 119 31.32%
Vomitos

Estrefimiento 33 8.68%
Dolor de cabeza 32 8.42%
Estrefimiento 28 7.37%
Diarrea 24 6.32%
Otros problemas 15 3.95%
Alergias 8 2.11%
Total general 380 100.00%

3.- ¢Al consumir antiacidos presento algunos de
los siguientes sintomas?

Alergias |l 2.11%
Otros problemas [JEEIl 3.95%

Diarrea [ EZIIII 6.32%
Estrefimiento | ESHIIEE 7.37%
Dolor de cabeza | NN 3.22%
Estrefiimiento | NN 3.63%

Nduseas y VOmitos 119 31.32%

Dolor abdominal | 51.84%

0 20 40 60 80 100 120 140

Grafico 6: sintomas presentados después de consumir antiacidos.

Andlisis de la tabla 6 y grafico 6, los encuestados después de consumir antidcidos
manifestaron que presentaron los siguientes sintomas: 31.84% Dolor abdominal, 31.32%
Nauseas y Vomitos, 8.68% Estrefiimiento, 8.42% Dolor de cabeza, 7.37% Estrefiimiento,

Diarrea, 6.32% Otros problemas 3.95% y Alergias 2.11%.
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Tabla 7:

P4 Cuando presenta estas reacciones mencionadas en la pregunta anterior.

Respuesta Frecuencia Frecue.ncia
Absoluta Relativa

Dos Dosis 80 21.05%

Mas de dos 286 75.26%

dosis

Una dosis 14 3.68%

Total general 380 100.00%

4.-¢ Cuando presenta estas reacciones
mencionadas en la pregunta anterior?.

Unadosis 14 3.68%

Dos Dosis - 21.05%

0 50 100 150 200 250 300 350

Grafico 7: aparicion de reacciones segun la dosis.

Andlisis de la tabla 7 y grafico 7, el 75.26% presentan reacciones mencionadas en la tercera
pregunta después de consumir mas de dos dosis, 21.05% después de dos dosis y 3.68%

cuando consume una dosis.

36



Tabla 8:

P5 ;Usted combina los medicamentos antiacidos con alglin otro medicamento?

Respuesta Frecuencia Frecue.ncia
Absoluta relativa

No 286 75.26%

Si 94 24.74%

Total general 380 100.00%

5.- éUsted combina los medicamentos antidcidos
con algun otro medicamento?

0 50 100 150 200 250 300 350

Grifico 8: ;Usted combina los medicamentos antidcidos con algiin otro medicamento?

Andlisis de la tabla 8 y grafico 8, el 24.74% si combina los antidcidos con otros medicamentos

y el 75.26% no los combina.

37



Tabla 9:

P6 ;Con que otro medicamento consume o consumié conjuntamente con los antiacidos?

Respuesta Frecuencia Absoluta  Frecuencia Relativa

corticoides 7 7.45%
Antidepresivos 12 12.77%
Otros 14 14.89%
Antiinflamatorios 22 23.40%
Antihipertensivos 39 41.49%
Total, general 94 100.00%

6.- ¢Con que otro medicamento consume o consumié
conjuntamente con los antiacidos?

Antihipertensivos [ N 4 1.49%
Antiinflamatorios |EZIINNEE  23.40%
Otros NN 14.89%
Antidepresivos [ZIINNENEGEGEGEEEEEE 12.77%
corticoides NN 7.45%

0 5 10 15 20 25 30 35 40 45

Grifico 9: medicamentos consumidos conjuntamente con antidcidos.

Andlisis de la tabla 9 y grafico 9, del 24.74% (94 encuestados) del total de la muestra, 7.45%
consumen Corticoides conjuntamente con los antiacidos, 12.77% con Antidepresivos,
23.40% con antiinflamatorios, 41.49% con Antihipertensivos y 14.89% mencionaron con

otros medicamentos.
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Tabla 10:

P7 (Cudl es el intervalo de tiempo que deja pasar par consumir el otro medicamento?

Respuesta Frecuencia Absoluta Frecuencia Relativa

Dos horas 26 6.84%
Media hora 15 3.95%
No deja pasar tiempo 209 55.00%
Una hora 130 34.21%
Total general 380 100.00%

7.-Si necesita tomar otro medicamento después de
haber tomado un antiacido ¢Cual es el intervalo de
tiempo que deja pasar par consumir el otro
medicamento?

No deja pasar tiempo 209 55.00%

Media hora . 3.95%

Dos horas - 6.84%

0 50 100 150 200 250

Grifico 10: tiempo que pasa antes de que consuma otro medicamento.

Andlisis de la tabla 10 y grafico 10, los encuestados manifestaron, el 55% cuando necesitan
tomar otro medicamento después de haber tomado un antiacido no dejan pasar tiempo para
que tomen el otro medicamento, 34.21% deja pasar una hora, 6.84% deja pasar dos horas y

3.95% dejan pasar media hora.
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IV. DISCUSION DE RESULTADOS

Los antidcidos son una clase de medicamento que ayuda a neutralizar el contenido de acido
en nuestro estdmago, especialmente durante el reflujo 4cido, en la actualidad el consumo de
antidcidos va en aumento y son facilmente accesibles. Por eso la presente tesis busco obtener
informacion acerca de las caracteristicas del uso de antiacidos. La poblacion fue de 380
personas de los cuales: 43.16% de los encuestados estan entre los 35 a 44 afos, el 31.05%
entre 25 a 34 afios, 14.74% entre45 a 54 afios y 11.05% entre 15 a 24 afios. en tabla 2 y grafico
2 se observa que del total de la poblacion 59.47% fueron del sexo masculino y 40.53% del
sexo femenino. De la misma forma se puede observar en la tabla 3 y grafico 3: el nivel de
instruccion presentado por los encuestados fue de 45% nivel superior, 25.53% nivel
secundario, 25.26% nivel primario y 4.21% sin instruccion. en la tabla 4 y grafico 4 se
observa las razones por la que consumen los antidcidos siendo: el 45% del total de
encuestados consume antiadcidos por reflujo gastrico, 25.26% por gastritis, 16.58% por
indigestion y 13.16% por acides estomacal. En la tabla 5 y grafico 5 se observa que tipos de
antiacidos consumen los encuestados siendo: el 45% de los encuestados expresaron que
consumen subsalicato de bismuto, 29.74% bicarbonato de sodio y 25.26% manifestaron que
consumen Hidréxido de aluminio /hidréxido de magnesio. En la tabla 6 y grafico 6 se observa
algunos de los sintomas que presentaron los encuestados después de consumir los antiacidos
siendo: 31.84% Dolor abdominal, 31.32% Nauseas y Vomitos, 8.68% Estrefiimiento, 8.42%
Dolor de cabeza, 7.37% Estrefiimiento, Diarrea, 6.32% Otros problemas 3.95% y Alergias
2.11%. En la tabla 7 y grafico 7 se evidencia después de cuantas dosis de antiacidos
aparecieron esas reacciones: el 75.26% presentan reacciones al consumir mas de dos dosis,
21.05% después de dos dosis y 3.68% cuando consume una dosis. En la tabla 8 y grafico 8
se observa que: el 24.74% si combina los antiacidos con otros medicamentos y el 75.26% no
los combina. En la tabla 9 y grafico 9 se observa que del 24.74% (94 encuestados) que, si
consumen antiacidos conjuntamente con otros medicamentos del total de la muestra, 7.45%
consumen Corticoides conjuntamente con los antiacidos, 12.77% con Antidepresivos,
23.40% con antiinflamatorios, 41.49% con Antihipertensivos y 14.89% mencionaron con
otros medicamentos. en la tabla 10 y grafico 10 se observa que tiempo esperan los
encuestados para tomar otro medicamento, los encuestados manifestaron: el 55% cuando
necesitan tomar otro medicamento después de haber tomado un antiacido no dejan pasar
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tiempo para que tomen el otro medicamento, 34.21% deja pasar una hora, 6.84% deja pasar

dos horas y 3.95% dejan pasar media hora.

Los resultados de nuestro estudio fueron bastantes similares al de Flores Huatay y Llanos
Guevara (2021) 2. cuyo objetivo de su estudio fue: “identificar las reacciones adversas e
interacciones medicamentosas por el uso de antidcidos en pacientes adultos mayores”, en
cuyos resultados se pudo observar que el 73% de los encuestados consumen antiacidos por
sufrir de acidez estomacal y el antidcido mas consumido fue con un 31% el hidroxido de
aluminio/magnesio, 56,8% consumen otros farmacos conjuntamente con el antiacido, 43,2%
toman mas de dos dosis. Resultados que evidencias que el consumo de antidcidos va en

aumento por problemas estomacales como acidez estomacal y gastritis.

En el estudio realizado por Guaraca Rivera (2021)%. cuyo objetivo fue: “evaluar la
prescripcion de farmacos para el tratamiento de alteraciones causadas por acidos en el
servicio de Medicina General del Centro de Salud Santa Rosa-Riobamba, perteneciente a la
provincia de Chimborazo, durante el afio 20187, se pudo observar que el 93.83% tienen
diagnoéstico de alguna enfermedad gastrointestinal, la gastritis fue la mas diagnosticada con
un 69,61%. En nuestro estudio la gastritis fue una las tres causas mas manifestadas por la

cual consumen antiacidos los usuarios de la botica FARMA MEDIC- Puente Piedra-Lima.
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V. CONCLUSIONES

Se concluye que la causa mas comun por la que consumen antiacidos los usuarios de la botica
Farma Medic- Puente Piedra-Lima es: el reflujo gastrico con 45% seguida por la gastritis con

25.26%, 16.58% por indigestion y 13.16% por acides estomacal.

Se concluye que los antidcidos de mayor consumo por parte de los usuarios de la botica
Farma Medic- Puente Piedra-Lima son: 45% subsalicato de bismuto, 29.74% bicarbonato de

sodio y 25.26% manifestaron que consumen Hidroxido de aluminio /hidroxido de magnesio.

Se concluye que las reacciones adversas que presentan por el consumo de antidcidos los
usuarios de la botica Farma Medic- Puente Piedra-Lima son: 31.84% Dolor abdominal,
31.32% Nauseas y Vomitos, 8.68% Estrefiimiento, 8.42% Dolor de cabeza, 7.37%
Estrefiimiento, Diarrea, 6.32% y Alergias 2.11%.

Se concluye que tipos de medicamentos que consumen conjuntamente con los antiacidos los
usuarios de la botica Farma Medic- Puente Piedra-Lima, que solo el 24.74% (94 encuestados)
si consumen antiacidos conjuntamente con otros medicamentos de los cuales manifestaron
que: 7.45% consumen Corticoides conjuntamente con los antiacidos, 12.77% con

Antidepresivos, 23.40% con antiinflamatorios, 41.49% con Antihipertensivos.
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VI. RECOMENDACIONES

Impulsar y desarrollar mas investigaciones mas minuciosas con el fin de identificar con
mayor detalle las iteraciones y reacciones adversas causadas por el uso de medicamentos

antiacidos.

Orientar a la poblacion en general a no automedicarse a consultar siempre a un profesional
de la salud para un mejor diagnoéstico y tratamiento y asi evitar posibles reacciones adversas

que puedan causar los medicamentos.

Sugerir al ministerio de salud brindar y facilitar a la poblacién mayor informacion acerca de
consumir antiacidos conjuntamente con otros medicamentos, ya que puede disminuir el

efecto terapéutico y causar la aparicion de efectos indeseables.
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ANEXO N° 01: CONSENTIMIENTO INFORMADO

CONSENTIMIENTO INFORMADO

LIMNIVERSI DAL
HOOSEVELT

UR
e

Buenos dias, le invito a participar en el presente trabajo de investigacion que tiene como
objetivo: Determinar las caracteristicas del uso de antiacidos en usuarios de la botica
Farma Medic- Puente Piedra-Lima

Si Ud. decide participar, respondera a un cuestionario con las preguntas que se le haran.
Los datos que se obtengan seran analizados sin dar a conocer su identidad en ningun caso.
Comprendo que mi participacion es voluntaria y que puedo retirarme del estudio:

- Cuando yo lo crea conveniente

- Sin dar explicaciones

Estando plenamente informado(a) de lo expuesto DOY MI CONSENTIMIENTO al
investigador para la realizacion de la encuesta, con todo lo expresado en este documento y

sin necesidad de autenticacion por el notario, lo suscribo.
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ANEXO N° 02:
INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS
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INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS PARA LA TESIS:
“USO DE ANTIACIDOS EN USUARIOS DE LA BOTICA FARMA MEDIC- PUENTE
PIEDRA-LIMA”

I.- DATOS GENERALES
EDAD: SEXO: M F

NIVEL DE INSTRUCCION:
S.I: Secundaria:

Primaria: Superior:

I.-PREGUNTAS DE ANTIACIDOS

1.- ¢Por qué motivos llega a usar medicamentos antiacidos?

Indigestion Acidez Estomacal
Reflujo gastrico Gastritis

2.- ¢Cuales son los antiacidos que consume o a consumido (dosis)?
Antidcidos Dosis

3.- ¢Al consumir antiacidos presento algunos de los siguientes sintomas?

Nauseas y Vomitos Dolor abdominal
Dolor de cabeza Alergias

Diarrea Intoxicacion
Estrefiimiento Otros problemas

4.-Cudndo presenta estas reacciones mencionadas en la pregunta anterior.
écual es la dosis con la que se presenta dichas
reacciones?

Una dosis Dos Dosis
Mas de dos dosis Otro
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5.- éUsted combina los medicamentos antidcidos con algun otro
medicamento?

Si |:| No I:I

6.- ¢Con que otro medicamento consume o consumié conjuntamente con los antidcidos?

Antidepresivos corticoides
Antiinflamatorios Antihipertensivos
otros

7.-Si necesita tomar otro medicamento después de haber tomado un antiacido
¢Cudl es el intervalo de tiempo que deja pasar par consumir el otro medicamento?

Media Hora Dos horas
Una hora '\_IO deja pasar
tiempo
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ANEXO N° 03:

OPERACIONALIZACION DE VARIABLE

VARIABLE

DEFINICION
CONCEPTUAL

DEFINICION
OPERACIONAL

Caracteristicas del uso
de antiacidos en los
usuarios de la botica
Farma Medic- Puente

Piedra-Lima.

Los antiacidos
son farmacos
que tienen como
objetivo
disminuir la
acidez en el
estomago, por
lo tanto, su uso
esta relacionado
con esta

funcién.

Para la medicién
de esta variable
se utilizara un
cuestionario que
consta de 4
dimensiones y 7

items.

TIPO DE
DIMENSIONES INDICADORES Item
VARIABLE
1. Las causas
para el consumo
de antiacidos de . .
. Especificar los motivos por
los usuarios de Lo
. el cual consumen cualitativa 1
la botica Farma .
. antiacidos.
Medic- Puente
Piedra-Lima.
2. los
medicamentos
antiacidos de
mayor consumo . .
Especificar los antiacidos L
por parte de los cualitativa 2
. de mayor consumo.
usuarios de la
botica Farma
Medic- Puente
Piedra-Lima.
3. Las
reacciones Especificar las reacciones
adversas que que presentan después de cualitativa 3
presentan por el haber consumido un
consumo de antiacido.
antiacidos los
usuarios de la
botica Farma Especificar cuantas dosis L
Medic- Puente . cualitativa 4
de antiacidos consumen.
Piedra-Lima.
. Especificar si consumen
4. Los tipos de . ,
. otro medicamento después L
medicamentos . cualitativa 5
de haber consumido un
que consumen .
. antidcido.
conjuntamente ) )
Tipo de medicamentos que
con los . .
. consumen conjuntamente cualitativa 6
antiacidos los .
. con los antidcidos.
usuarios de la T p
. iempo de espera para
botica Farma P p. P
. tomar otro medicamento L
Medic- Puente cualitativa 7

Piedra-Lima.

después de haber tomado

un antiacido.
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ANEXO N° 04:
MATRIZ DE CONSISTENCIA

Problema general

Objetivo general

Hipétesis
general

Variables y dimensiones

Metodologia

(Qué caracteristicas
presenta el uso de
antiacidos en los
usuarios de la botica
Farma Medic- Puente
Piedra-Lima?

Problemas especificos

1. ;{Cuales son las
causas para el consumo
de antiacidos?

2. ;Cuales son los
antiacidos de mayor
consumo?

3. {Qué reacciones
adversas que presentan
después de haber
consumido los
antiacidos?

4. (Cuales son las clases
medicamentos que
consumen
conjuntamente con los
antidcidos?

Determinar las
caracteristicas del uso de
antiacidos en usuarios
de la botica Farma
Medic- Puente Piedra-
Lima.

Objetivos especificos

1. Identificar las causas
de consumo de
antiacidos en los
usuarios de la botica
Farma Medic- Puente
Piedra-Lima.

2. Identificar los
antiacidos de mayor
consumo por parte de
los usuarios de la botica
Farma Medic- Puente
Piedra-Lima.

3. Identificar las
reacciones adversas que
presentan por el
consumo de antiacidos
los usuarios de la botica
Farma Medic- Puente
Piedra-Lima.

4. Identificar los tipos de
medicamentos que
consumen
conjuntamente con los
antiacidos los usuarios
de la botica Farma
Medic- Puente Piedra-
Lima.

No aplica por
ser una
investigacion
descriptiva
univariable

Univariable:

Reacciones adversas por el
uso de antiacidos en los
usuarios de la botica Farma
Medic- Puente Piedra-Lima.

Dimensiones:

1. Las causas para el consumo
de antiacidos de los usuarios
de la botica Farma Medic-
Puente Piedra-Lima.

2. los medicamentos
antiacidos de mayor
consumo por parte de los
usuarios de la botica Farma
Medic- Puente Piedra-Lima.

3. Las reacciones adversas
que presentan por el
consumo de antiacidos los
usuarios de la botica Farma
Medic- Puente Piedra-Lima.

4. Los tipos de
medicamentos que consumen
conjuntamente con los
antiacidos los usuarios de la
botica Farma Medic- Puente
Piedra-Lima.

Indicadores:

1. Especificar los motivos
por el cual consumen
antiacidos.

2. Especificar los antiacidos
de mayor consumo.

3. Especificar las reacciones
que presentan después de
haber consumido un
antiacido.

4. Especificar cuantas dosis
de antidcidos consumen.

5. Especificar si consumen
otro medicamento después de
haber consumido un
antiacido.

6. Tipo de medicamentos que
consumen conjuntamente con
los antiacidos.

7. Tiempo de espera para
tomar otro medicamento
después de haber tomado un
antiacido.

Enfoque de investigacion:
Cuantitativo

Diseiio de la investigacion:

Diseflo no experimental,
transversal, descriptivo

Poblacién:

La poblacion esta conformada
por los clientes, que en las
semanas de ejecucion de la
encuesta, asistan a la botica
Farma Medic- Puente Piedra-
Lima.

Muestra:

La muestra estara constituida
por 385 clientes de la botica
Farma Medic- Puente Piedra-
Lima.

Muestreo:

Probabilistico simple

Técnicas e instrumentos de
recoleccion de datos:

- Técnica: encuesta
- Instrumento: cuestionario

Técnicas de procesamiento
de informacion:

La estadistica usada es
descriptiva, los datos se
procesan en el programa
Microsoft Excel, los
resultados se presentan en
forma de tablas y graficos.
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