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RESUMEN

El sildenafilo es un medicamento ético que en la mayoria de los establecimientos se vende
sin receta médica El estudio tuvo como objetivo determinar el grado de conocimiento y
actitudes del adulto sobre el sildenafilo, que acudieron a la oficina farmacéutica Botica
Santa Maria, distrito de Huachipa, 2020. El tipo de investigacion fue prospectiva,
transversal y observacional; disefio de investigacion, no experimental - descriptivo. La
poblacion estuvo compuesta por los usuarios que acudieron a la oficina farmacéutica Botica
Santa Maria, y la muestra fue de 100 usuarios, que cumplieron con los criterios de inclusion
y exclusion. El instrumento utilizado fue una encuesta con dos cuestionarios, uno para el
nivel de conocimientos con 10 preguntas y otro para actitud con 12 preguntas; la validez
del instrumento fue por Juicio de expertos y la confiabilidad mediante Alfa de Cronbach.
Se mostrd que el grado de conocimiento y actitudes del adulto sobre el sildenafilo, en
mayoria presentaron un nivel medio con 61% y no adecuada con 64%; luego un
conocimiento alto con 23% y actitud adecuada con 36%. Se concluy6 que el grado de

conocimiento es medio con 61% Y la actitud es no adecuada con 64%.

Palabras Clave

Grado de conocimiento, Actitudes, Uso sobre el sildenafilo.
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ABSTRACT

Sildenafil is an ethical drug that in most establishments is sold without prescription. The
study aimed to determine the degree of knowledge and attitudes of adults about sildenafil,
who went to the pharmaceutical office Botica Santa Maria, district of Huachipa, 2020. The
type of research was prospective, cross-sectional and observational; research design, non-
experimental - descriptive. The population consisted of the users who attended the Botica
Santa Maria pharmaceutical office, and the sample consisted of 100 users, who met the
inclusion and exclusion criteria. The instrument used was a survey with two questionnaires,
one for the level of knowledge with 10 questions and the other for attitude with 12
questions; the validity of the instrument was by expert judgment and the reliability by
Cronbach's alpha. It was shown that the degree of knowledge and attitudes of adults about
sildenafil, in the majority presented a medium level with 61% and inadequate with 64%;
then high knowledge with 23% and adequate attitude with 36%. It was concluded that the
degree of knowledge is medium with 61% and the attitude is inadequate with 64%.

Keywords
Degree of knowledge, Attitudes, Use of sildenafil.
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. INTRODUCCION

Respecto a la problematica de la investigacion, la industria farmacéutica contribuye en
el bienestar del paciente mediante el desarrollo de medicamentos recetados,! el
presente estudio es para conocer sobre el grado de conocimiento y actitud sobre el
sildenafilo que tienen los usuarios adultos que acudiran a las oficinas farmacéuticas.
La disfuncion eréctil es considerada un problema, con el mismo grado de discapacidad
y severidad que otras enfermedades. Siendo que, el citrato de sildenafilo es utilizado
por personas del sexo masculino para mejorar en las relaciones sexuales, a pesar de
que, su indicacién especifica es como tratamiento inicial de la disfuncion eréctil
masculina. Los consumidores pueden llegar a la automedicacion y auto dosificacion
inadecuada, que pueda acarrear serios problemas de salud al uso indiscriminado,
principalmente problemas de tipo cardiaco.

Por otra parte, el citrato de Silfenafilo (Viagra) es una droga, aprobada por la
Administracion de Drogas y Alimentos (Food and Drug Administration) en marzo del

afio 1998, como el primer agente oral para la disfuncion eréctil .2

Como a veces el usuario lo adquiere sin receta, a pesar de que debe venderse con receta
médica, va a dar origen que muchos pacientes del sexo masculino utilizardn un
estimulante para mantenerse eréctil en las relaciones sexuales que pudieran tener, sin
medir las consecuencias de los efectos adversos notificados de la experiencia después
de la comercializacion, como palpitaciones, dolor de pecho, muerte subita, ataque

cardiaco, etc.

Por lo descrito, es conveniente hacer el estudio, para conocer el nivel de conocimiento
y su actitud sobre el sildenafilo que tienen los usuarios externos, a fin de contribuir a
elaborar una base de datos, en este caso de los adultos, por ser un problema de salud
publica, para después de conocer los resultados se pueda hacer recomendaciones a las
autoridades competentes, a fin de que puedan regular, el consumo del citrato de

sildenafilo, estrictamente con receta médica en las oficinas farmacéuticas.
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Teniendo importancia el estudio, por haber observado que los usuarios adultos que
acuden a las oficinas farmacéuticas consumen el sildenafilo, aunque no tengan
problemas de disfuncion eréctil, lo hacen para mejorar su relacion sexual, después de
consumir otros energizantes con la idea de mejorar su potencia sexual ante su pareja.
Con el desarrollo del estudio se va tener informacién valiosa, del grado de
conocimiento y la actitud que tienen los adultos consumidores del sildenafilo, para que
se tome en cuenta las politicas y acciones por parte de las autoridades gque regulan su

venta del citado producto farmacéutico.

Luego, de realizado la descripcién de la realidad problematica se hara la formulacion
del problema: ¢Cual es el grado de conocimiento y actitudes del adulto sobre el
sildenafilo, de la oficina farmacéutica Botica Santa Maria, distrito de Huachipa, afio
20207

A continuacion, se menciona algunos estudios enfocados a conocer el nivel de
conocimiento, la practica y actitud del consumo del sildenafilo, a nivel nacional e

internacional:

Cortez P, Marin S. (2016) desarrollaron un estudio en Cajamarca (Peru), participaron
195 pacientes y en relacién al conocimiento del uso del sildenafilo el 97.8%% si lo
conociany el 2.2% no lo tienen, por lo que en una gran mayoria de los participantes si

conocian el producto.®

Quispe J, Nufiez M. (2019) en Huancayo (Peru), evaluaron el nivel de conocimiento
de los riesgos que produce el sildenafilo en 680 estudiantes universitarios de dos

universidades, el cual result6 un nivel de conocimiento medio.*

Zaman Huri H, Mat Sanusi N, Abdul Razack A, Mark R. (2016) en Malasia, ejecutaron
una investigacion cuyo uno de sus objetivos fue investigar el conocimiento de los
pacientes en relacion a la disfuncion eréctil y a su tratamiento. Evienciaron que el
91.4% conocian la disfuncion eréctil y en relacion a el conocimiento sobre el
tratamiento de la disfuncion eréctil en los pacientes, en su mayoria utilizaban el

sildenafilo, tadalafil y vardenafil.®
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Gebregeorgise D, Belay Y, Sporrong S. (2017) desarrollaron un estudio en Addis
Abeba, Etiopia. La finalidad del estudio fue explorar las practicas de dispensacion del
medicamento en farmacias comunitarias, demostrando que los farmacéuticos
informaron que el citrato de sildenafilo a menudo se dispensaba sin receta. La razon
de esto fue, segun los entrevistados, la competencia en el mercado. Ademas, el

medicamento a menudo se dispenso sin la informacion o el asesoramiento adecuados.®

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

se describira:

Cabe mencionar, que la industria farmacéutica a aportado de manera positiva al alivio
de distintas enfermedades y afecciones mediante el desenvolvimiento de farmacos

recetados.!

La Organizacion Mundial de Salud (World Health Organization), define a los
productos farmacéuticos, como preparaciones especiales que se utilizan en la medicina
moderna y tradicional. Son esenciales para la prevencion y el tratamiento de
enfermedades y la proteccion de la salud publica. También son denominados

“medicamentos 0 farmacos”.’

El citrato de sildenafilo (Viagra) es una droga, aprobada por la Administracion de
Drogas y Alimentos (Food and Drug Administration) en marzo de 1998, como el
primer agente oral para la disfuncion eréctil.® Su formula molecular es Czs Has N O11
S.8 El citrato de sildenafil es la forma de sal de citrato de sildenafilo, un derivado
de pirazolopirimidinona biodisponible por via oral estructuralmente relacionado
con zaprinast, con actividades vasodilatadoras y potencialmente
antiinflamatorias. Tras la administracion oral, sildenafilo se dirige selectivamente e
inhibe la fosfodiesterasa tipo5 (PDES) especifica de monofosfato de guanosina ciclico
(cGMP), inhibiendo asi la degradacion del cGMP mediada por PDES que se encuentra
en el masculo liso y aumentando la disponibilidad de cGMP. Esto da como resultado
una relajacion prolongada del masculo liso en el cuerpo cavernoso del pene, lo que
provoca vasodilatacion, congestion sanguinea y una ereccién prolongada del

pene.22 En el masculo liso de la vasculatura pulmonar, el aumento de cGMP da como

14



resultado la relajacion del musculo liso, la vasodilatacion del lecho vascular pulmonar,
aliviando la hipertension pulmonar y aumentando el flujo sanguineo en los
pulmones. Ademas, el sildenafilo puede reducir la inflamacion de las vias respiratorias

y la produccion de moco.®

Su uso de este farmaco “sildenafilo” involucra diversas situaciones, siendo su
prescripcion comuin en la terapia oral de primera linea para la disfuncion eréctil,°
hipertension pulmonar, mejora la tolerancia al ejercicio retrasando el empeoramiento
clinico.!* Ocasionalmente también se indica para la terapia del fenémeno secundario
de Reynaud, el trastorno de la excitacion sexual femenina y como complemento en el
tratamiento de la hipoxemia inducida por la altitud.!?> Estudios recientes han
mencionado que el uso de citrato de sildenafilo para tratar la restriccion del
crecimiento fetal (FGR) y la preclamsia.'® Debido a los efectos vasodilatadores del
citrato de sildenafilo también se manifiestan en los vasos uterinos y miometriales, lo
que produce un aumento del flujo uterino y un engrosamiento endometrial que
supuestamente promueve un aumento del peso fetal. Su uso en el embarazo humano
se ha restringido en gran medida a unas pocas indicaciones maternas especificas,
incluida la hipertensién pulmonar grave o la preeclampsia, y como complemento de la
supuesta perfusion uteroplacentaria inadecuada y de la restriccion del crecimiento fetal

(FGR) de inicio temprano grave.!*

El sildenafilo se absorbe rapidamente y las concentraciones plasmaticas maximas
observadas (Cmax) Se alcanzan entre 30 y 120 minutos (tiempo medio de 60 minutos)
después de la administracion oral en ayunas o después de 0.5 a 2.5 horas. La
biodisponibilidad oral absoluta media es 41% (rango 25 a 63%). El area bajo la curva
de concentracion - tiempo (AUC) y la Cmax aumentan proporcionalmente con la dosis
en el rango de dosis oral recomendado (25-100 mg), lo que indica una tasa y grado de
absorcion proporcionales a la dosis. Cuando el sildenafilo se toma después de una
comida pesada y grasosa, la tasa de absorcion se reduce con un retraso en el tmax y una
reduccion media de la Cmaxen un 29%. EI volumen medio de distribucion de
sildenafilo en estado estacionario es 105 L, lo que indica distribucion en los tejidos. El
aclaramiento corporal total de sildenafilo es de 41 L/h con una vida media terminal

resultante (t12) de 3-5 horas.!* El aclaramiento disminuye en pacientes con disfuncion
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renal o hepética grave. Es altamente metabolizado en el higado en metabolitos
activos.’® EIl sildenafilo se elimina predominantemente por las isoenzimas
microsomales hepaticas CYP3A4 (ruta principal) y CYP2C9 (ruta secundaria). El
principal metabolito circulante, resultante de la N-desmetilacion de sildenafilo, tiene
un perfil de selectividad de PDE similar al sildenafilo y una potencia in vitro para
PDE5 de aproximadamente el 50% del farmaco original. Las concentraciones
plasmaticas de este metabolito son aproximadamente el 40% de las encontradas para
sildenafilo. EI N -desmetil metabolito se metaboliza adicionalmente, con un t medio de
aproximadamente 4 horas.'® Por lo que posee una vida media de solo 2 a 4 horas, el
sildenafilo es de accion relativamente corta.'® EI farmaco y su principal metabolito N -
desmetil circulante se unen a las proteinas plasmaticas en una cantidad del 96% vy la

unién es independiente de las concentraciones totales del farmaco.'®

El sildenafilo tiene una alta permeabilidad de la membrana, pero una escasa
solubilidad en agua; esta clasificado como farmaco de clase 2 segun el sistema de
clasificacion biofarmacéutica. Aunque la tableta de sildenafilo convencional se ha
desarrollado como una sal de citrato para aumentar la solubilidad en agua (4.1mg/ml),
la biodisponibilidad oral es de aproximadamente el 40% y proporciona un inicio de
accion tardio.!” EI farmaco se excreta en heces (80%) y orina (13%) como metabolitos.
Las reacciones adversas pueden ser organizadas en alteraciones visuales, eventos

adversos comunes y efectos hipotensores.8

Entre las alteraciones visuales, la Academia Estadounidense de Oftalmologia advirtié
que su uso puede producir efectos adversos en la visidn, se han descrito alteraciones
visuales transitorias como la sensibilidad a la luz, presencia de un tinte de color
azulado,*® o también descritos cambios en la visién como vision borrosa, fotofobia y
cianopsia (vision tefiida de azul).*® Eltony S. y Abdelhameed S., ejecutaron un estudio
experimental realizado en ratas describiéo que el uso prolongado de citrato de
sildenafilo podria causar un efecto tdxico sobre la estructura de la retina y el nervio
6ptico.?® Ademas otro estudio, realizado por Kumari R., Kumar N., Hazra S., Kumar
Paul U. y Bandyopadhyay A., evidenciaron que el efecto secundario agudo que se

puede mencionar del sildenafilo es un destello visual azulado. También se reconocen
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algunos patrones de efectos clinicamente significativos, después de la administracion
a largo plazo, de los cuales el bloqueo isquémico de la retina es el mas destacado.?*

En relacion a los eventos adversos comunes, se han descrito las dolencias de cabeza
(11%), enrojecimiento facial (4-8%), dispepsia (4-5%) y diarrea (4%),'® reflujo
gastroesoféagico,? pérdida auditiva,'? acidez y ardor de estémago,'® congestion nasal,

paralisis del tercer nervio,® mialgia, dolor de espalda, nasofaringitis.??

Con respecto a los efectos hipotensores, cabe mencionar que los hombres que toman
nitratos no deben tomar sildenafilo porque potencia los efectos hipotensores de los
nitratos (por su accion sobre la via del 6xido nitrico / GMP ciclico). Los expertos del
Colegio Americano de Cardiologia advirtieron que los pacientes que toman sildenafilo
no deben recibir nitratos en una emergencia debido al riesgo de una gran caida
repentina de la presion arterial.!® Las propiedades cardiovasculares secundarias
descritas en la poblacion sana habitual son naturalmente leves y estan relacionadas con
la vasodilatacion (es decir, dolor de cabeza, enrojecimiento y pequefias disminuciones
de la presion sanguinea sistdlica y diastolica). Sin embargo, aunque su incidencia es
pequenia, en ciertas poblaciones de riesgo pueden producirse eventos cardiovasculares

graves, incluida una hipotension significativa.?

En cuanto a la dosificacion y administracién del sildenafilo, para su uso en la
disfuncidn eréctil, en general se indica 50mg de sildenafilo por via oral, una hora antes
de la activad sexual.'>*® La dosis méaxima es de 100mg o hacia abajo hasta 25mg segin
la eficacia y la tolerancia individual. Los pacientes que toman inhibidores
concomitantes de CYP3A4 pueden beneficiarse del inicio con la dosis mas baja. Se
aconseja a los pacientes que no excedan la frecuencia méaxima de dosificacion de una
vez al dia. El inicio de la accidn puede ocurrir en 30 minutos, mientras que la duracién
del efecto puede durar hasta 18 horas.*? Todos los pacientes antes de recibir sildenafilo
deben someterse a un control cardiaco general. Los pacientes con afecciones retinianas
deben tener cuidado al usar Sildenafilo porque el medicamento se ha asociado con
alteraciones visuales. El sildenafilo esta contraindicado en pacientes que toman
nitratos debido al riesgo de una caida repentina de la presion arterial.’® En el

tratamiento de la hipertension arterial pulmonar (PAH), el sildenafilo esta disponible
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en tabletas, suspension oral y formas inyectables. Para las presentaciones de tabletas y
suspensiones orales, la dosis recomendada es de 5 mg o 20 mg tres veces al dia, con
un intervalo de 4 a 6 horas. Las inyecciones se dosifican a 2.5mg o 10mg tres veces al

dia, con un intervalo de 4-6 horas a través de via intravenosa.?

Las contraindicaciones del uso del sildenafilo, aquellos individuos que se administren
nitratos, debido a que su efecto produce sinergia con el sildenafilo, ocasionando una
hipotensién grave potencialmente mortal. Es asi que la administracion de nitratos es
segura después de que hayan trascurrido cinco 0 mas medias vidas de eliminacion de
sildenafilo (24 o mas horas) desde su administracion del sildenafilo. De forma similar,
la hipotension grave por otras causas contraindica el uso del sildenafilo. Otras
contraindicaciones incluyen hipersensibilidad a cualquier componente de la
formulacion, venooclusion pulmonar, obstruccion del flujo de salida del ventriculo
izquierdo, hipertension arterial pulmonar (PAH) asociada con anemia de células
falciformes y atrofia multisistémica. La neuropatia Optica isquémica y los trastornos
retinianos degenerativos hereditarios contraindican el uso de sildenafilo; se

recomienda suspender el sildenafilo si se produce una pérdida repentina de la visién.?

En el mercado peruano farmacéutico, el sildenafilo se encuentra de forma genérica y
en presentaciones comerciales elaborados por distintos laboratorios, como Viagra
(fabricado por Pfizer S.A., tabletas recubiertas de 50mg y 100mg)%, ALCLIMAX
(fabricado por QUILAB Farma, tabletas recubiertas de 50mg y 100mg), RHOCAMAS
(fabricado por Laboratorios Naturales y Genericos SAC., tabletea de 50mpg),
SILDENAFILO (elaborado por diversos laboratorios como: Teva, Farmindustria,

Genfar, Induquimica, Hersil, 1Q Farma, tabletas de 50mg y 100mg).2*

Como se ha mencionada anteriormente el sildenafilo es indicado para tratar la
disfuncion eréctil. Es por ello que mencionaremos ciertos puntos relevantes de la

disfuncion eréctil.
La disfuncion eréctil es un problema de atencion importante mundialmente, y es

definido como la incapacidad de lograr y mantener una ereccion suficiente para

permitir una relacion sexual satisfactoria, esta es una de las disfunciones mas
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comunes.?? Representa un problema de salud cada vez mayor que causa un impacto

significativo en la calidad de vida de los hombres a nivel mundial.?®

En cuanto a su prevalencia, se ha mencionado una lata prevalencia de disfuncion ereéctil
en diferentes partes del mundo, como un estudio realizado por Birowo P, Deswanto
IA, Rasyid N. en Indonesia (2019) evidencid que la prevalencia oscila entre el 6.5%
(grupo de 20 a 29 afios) y el 88% (60 afios a mas),?® una revision realizada por Kessleer
A., Sollie S, Challacombre B, Briggs K, Van Hemelrijck M. (2019) evidencié una
prevalencia global de 3 a 76.5%,%® en Malasia (2019) los investigadores Nordin R,
Soni T, Kaur A, Loh K, Miranda S, evidenciaron una prevalencia de 81.5%,?” Irfan M,
Nik Hussain N, Mohd N, Mohamed M, Sidi H, Isamil S. (2020) realizaron una revision
sistémica, donde evaluar la prevalencia de la disfuncion sexual en regiones de Asiay
Europa, demostraron que la prevalencia fue 0% al 95% en hombres asiaticos y 0.9% a
52% en hombres europeos.?® En Perd, también se han efectuado estudios para evaluar
la prevalencia de la disfuncién eréctil, como los siguientes estudios: Gutiérrez P,
(2019) en Lima, demostré una prevalencia de 54%,2° Condori H. Pérez J. (2019) en
Tacna, la prevalencia tuvo un valor de 65.4%,%° y Cueva S. (2020) en Piura, tuvo un
valor de 64.1%.%!

La disfuncion eréctil es, por tanto, un sintoma de una amplia gama de patologias. A
menudo se clasifica en etiologias organicas (endocrinas, neurolégicas, vasculares y
estructurales) y psicégenas; sin embargo, ambos estdn a menudo fuertemente

interrelacionados y son dificiles de discernir.?®

Para comprender la fisiopatologia de la disfuncidn eréctil, se tiene que conocer que el
pene permanece en su estado flcido cuando se contrae el masculo liso. La contraccion
del musculo liso estd regulada por una combinacion de control adrenergico
(noradrenalina), control miogénico intrinseco y factores de contraccion derivados del
endotelio (prostaglandina y endotelinas). Tras la estimulacion sexual, la ereccién se
produce después de que se libera 6xido nitrico (NO) de las fibras nerviosas no
adrenérgicas no colinérgicas (NANC) y se libera acetilcolina de las fibras nerviosas
colinérgicas parasimpaticas; el resultado de las vias de sefializacién resultantes es el

aumento de las concentraciones de GMP ciclico (cGMP), la disminucion de los niveles
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de Ca?" intracelular y la relajacion de las células del masculo liso. A medida que el
masculo liso se relaja, la sangre puede llenar los espacios lacunares en los cuerpos
cavernosos, lo que lleva a la compresion de las vénulas subtunicales, blogueando asi
el flujo de salida venoso (venooclusion). EI proceso se invierte cuando cGMP es
hidrolizado por la fosfodiesterasa tipo 5 (PDES5). La disfuncion eréctil puede ocurrir

cuando se interrumpe cualquiera de estos procesos (disfuncién organica).®?

La disfuncién eréctil no organica, denominada también disfunciéon eréctil psicégena o
mediada por adrenalina (disfuncion eréctil mediada por noradrenalina o mediada por
el simpatico), este tipo de disfuncidn esta asociada al estrés, la depresion y la ansiedad,
este aumento de ansiedad esta relacionado con la incapacidad de lograr y mantener una
ereccion antes o durante las relaciones sexuales. Esta asociacion no es sorprendente,

dado que la noradrenalina es el neurotransmisor eréctolitico (antierectil) primario.?

La etiologia de la disfuncion eréctil es multifactorial, como ya se menciond esta
disfuncion tiene dos categorias amplias, organica y psicogena. Aungue la mayor parte
de la disfuncién eréctil alguna vez se les atribuyé a los factores psicologicos, la
disfuncion psicogena pura es de hecho poco comun; sin embargo, muchos hombres
con etiologias organicas también pueden tener un componente psicogeno asociado.
Las enfermedades y afecciones asociadas con la disfuncién eréctil pueden ser
categorizadas en causas vasculares (arterosclerosis, hipertension arterial, etc.),
enfermedades sistémicas (diabetes mellitus, insuficiencia renal, etc.), causas
neuroldgicas (epilepsia, enfermedad de Alzheimer, etc.), enfermedad respiratoria
(enfermedad pulmonar obstructiva cronicay apnea del suefio), condiciones endocrinas
(hipertiroidismo, hipotiroidismo, etc.), condiciones del pene (priapismo, enfermedad
de Peyronie, etc.), condiciones psiquiatricas (depresion, trastorno de estrés
postraumatico, etc.), estados nutricionales (desnutricion y deficiencia de zinc),
enfermedades hematoldgicas (leucemia y anemia falciforme), procedimientos
quiruargicos (bypass aortoiliaco o aortofemoral, criocirugia de prostata, etc.) y el uso
de ciertos medicamentos (antiheipertensivos, inhibidores de la 5-alfa reductasa, etc.).
Debido a la multiplicidad de posibles factores etiologicos, puede ser dificil establecer
cual es el factor contribuyente a la disfuncion, por ello se requiere hacer una evaluacién

exhaustiva.33
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La Asociacion Americana de Urologia (American Urological Association) publico una
guia cuyo proposito fue proporcionar una estrategia clinica para el diagnostico y
tratamiento de la disfuncion eréctil, esta guia expone un marco para determinar el
diagnostico apropiado, nombrando lo siguiente: los hombres que presenten sintomas
de disfuncion eréctil deben someterse a una historia médica, sexual y psicosocial
completa; un examen fisico; y pruebas de laboratorio selectivas, se les recomienda
cuestionarios validados para evaluar la gravedad de la disfuncion estéril, medir la
efectividad del tratamiento y guiar el manejo futuro, se le debe advertir a los hombres
que la disfuncion eréctil es un marcador de riesgo de enfermedad cardiovascular
subyacente (ECV) y otras afecciones de salud que pueden justificar la evaluacién y el
tratamiento, se deben medir los niveles de testosterona total sérica matutina, para
algunos hombres con disfuncion eréctil, pueden ser necesarias pruebas y evaluaciones

especializadas para guiar el tratamiento.3*

En cuanto al examen fisico implica el examen del habito corporal general y la anatomia
genital y debe identificarse cualquier anomalia relacionada (por ejemplo, las placas de
Peyronie), signos endocrinos y posibles comorbilidades (neuroldgicas, vasculares y
posibles afecciones potencialmente mortales). La presencia, el tamafio y la
consistencia de los testiculos y los anexos son necesarios para evaluar el estado de los
androgenos y la presencia de atrofia o0 hipogonadismo. Se requiere un tacto rectal en
hombres mayores de 50 afios 0 en hombres con mayor riesgo de adenocarcinoma de
prostata 0 LUTS que sugieran hiperplasia prostatica benigna.3®

El tratamiento de la disfuncidn eréctil requiere la modificacion del estilo de vida para
reducir el impacto de los factores de riesgo. La eficacia, los beneficios, la idoneidad y
riesgos deben discutirse con los pacientes para que sus expectativas sean realistas. La
seleccion del tratamiento depende de la gravedad y la etiologia de la disfuncion eréctil,
la salud general del paciente y la enfermedad comorbida y la eleccion del paciente y
su pareja. Las opciones de tratamiento para los hombres con disfuncién eréctil
incluyen terapia oral (PDESI en dosis diaria o bajo demanda, como sildenafil, tadalafil,
vardenafil y avanafil), terapia de reemplazo de testosterona, asesoramiento

psicosexual, terapia de inyeccion en el pene, dispositivo de constriccion por vacio y
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cirugia (implante de pene, reparacion quirdrgica de Peyroine y cirugia reconstructiva

vascular).3®

Se justifica el presente estudio, porque hay un consumo indiscriminado de usuarios
adultos de preferencia de adultos jovenes del citrato de sildenafilo, el consumo es sin
receta médica y estan expuestos a padecer de multiples reacciones adversas, como
alteraciones visuales, dolor de cabeza, dispepsia, diarrea, reflujo gastroesofagico,
otras. Siendo necesario conocer cual es el grado de conocimiento y actitud que tienen
los usuarios en el consumo de sildenafilo, para identificar el grupo etario de mayor
consumo principalmente, que permitira tener una base de datos sobre el tema. Siendo
de necesidad que en nuestro pais se regule la venta de productos farmacéuticos
incluido el citrato de sildenafilo, que deben ser expedidos con receta médica y lo mas
importante es que sea cumplido obligatoriamente por todas las oficinas farmacéuticas,

para evitar la automedicacion y posteriores complicaciones de los usuarios.

El objetivo general que se plante6 en el estudio fue determinar el grado de
conocimiento y actitudes del adulto sobre el sildenafilo, que acudieron a la oficina
farmacéutica Botica Santa Maria, distrito de Huachipa, 2020.

Los objetivos especificos planteados son los siguientes:

1. Determinar el grado de conocimiento del sildenafilo respecto a conceptos
generales de los adultos que acudieron a la oficina farmacéutica Botica Santa
Maria, distrito de Huachipa, 2020.

2. Determinar el grado de conocimiento del sildenafilo respecto al riesgos de la
medicacion de los adultos que acudieron a la oficina farmacéutica Botica Santa
Maria, distrito de Huachipa, 2020.

3. Establecer la actitud respecto a la dispensacion del medicamento sildenafilo de
los adultos que acudieron a la oficina farmacéutica Botica Santa Maria, distrito
de Huachipa, 2020.

4. Determinar la actitud respecto a los riesgos de la medicacion del sildenafilo en
los adultos que acudieron a la oficina farmacéutica Botica Santa Maria, distrito
de Huachipa, 2020.
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5. Establecer la actitud respecto a la evolucion de la terapia del medicamento
sildenafilo en los adultos que acudieron a la oficina farmacéutica Botica Santa
Maria, distrito de Huachipa, 2020.
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II. METODO

2.1 Tipoy disefio de investigacion
2.1.1 Tipo de investigacion

El tipo de investigacion que se utiliz6 en el estudio fue:

- Prospectivo, porque se usoé a las unidades muéstrales en el tiempo actual.®®
- Transversal, porque al resefiar las variables y al observar su incidencia, se
efectuaron en un momento determinado.®’

- Observacional, porque el investigador no hizo el manejo de las variables.3®

2.1.2 Disefio de la investigacion

El disefio a utilizar en el estudio fue no experimental — descriptivo, porque no
hubo intervencion del investigador, ni modificacion de alguna de las variables.®’

Tuvo el siguiente disefio:

Se exprese:
* M =Viene arepresentar a la muestra.

* O =Es lainformacion importante.

2.1.3 Variables
- Variable independiente

Grado de conocimiento.

= Dimensiones
e Conceptos generales.

» Riesgos de la medicacion
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- Variable dependiente
Actitud.

= Dimensiones

* Dispensacion del medicamento.

* Riesgos de la medicacion.

* Evolucion de la terapia.
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2.2 Operacionalizacion de variable

Variable Definicion Conceptual Dimension Indicador Escala Tipo Escala de medida
Comprende  veracidades,
Variable convicciones, .
Independiente | ©XPectativas, definiciones, Conceptos * Preguntas N°01 a
GPado de discemimientos, técnicas y generales. N°05. Ordinal | Cuantitativa | ® Correcto=1
o el entender como, es _ * Incorrecto =0
conocimiento adquirida por los seres Riesgos de la * Preguntas N°06 a
humanos mEdicaCién Nolo
» Siempre=5
« Casisiempre=4
. . * Preguntas N°01 a A veces = 3_
Dispensacion del o « Casinunca=2
. . medicamento. N®05. * Nunca=1
Variable Conjunto de creencias,
Dependiente sentimientos y tendencias de Riesgos de la * Preguntas N°06 a Nominal | Cualitativa | . Totalmente de
Actitud un individuo que dan lugar a N°08. acuerdo = 5

un determiando
comportamiento.

medicacion.

Evolucion de la
terapia.

* Preguntas N°09 a
N°12.

e Deacuerdo =4

* Indeciso =3

* En desacuerdo = 2

« Totalmente en
desacuerdo =1
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2.3 Poblacion, Muestra y Muestreo
2.3.1 Poblacion

La poblacion que se utilizd en el estudio estuvo compuesta por los usuarios
externos que acudieron a la oficina farmacéutica Botica Santa Maria, localizada

en Av. Carapongo Mz. “B” Lt.45 Huachipa, en el mes de diciembre del aiio 2020.

2.3.2 Muestra

La muestra usada en el estudio estuvo constituida en forma no aleatoria por
conveniencia por 100 usuarios externos que acudieron a la oficina farmacéutica
Botica Santa Maria, localizada en Av. Carapongo Mz. “B” Lt.45 Huachipa, en el

mes de diciembre del afio 2020, quienes cumplieron con los criterios de seleccion.

-  Criterios de inclusién

Usuarios externos que estuvieron comprendidos entre los 18 a 60 afios.

Usuarios externos de sexo masculino.

Usuarios externos que adquirieron la pastilla de sildenafilo.

Usuarios externos que desearon participar en la investigacion

- Criterios de exclusion
» Usuarios externos que acudieron a otra oficina farmacéutica.
» Usuarios externos que adquirieron otra pastilla diferente al sildenafilo.
» Usuarios externos de sexo femenino.

» Usuarios externos que no firmaron el consentimiento informado.

2.3.3 Muestreo

El tipo de muestreo que se utilizo en la investigacion fue no probabilistico por
conveniencia, entre los usuarios externos que fueron a la oficina farmacéutica
Botica Santa Maria, localizada en av. Carapongo Mz. “B” Lt.45 Huachipa, en el

mes de diciembre del afio 2020.
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2.4 Instrumentos de recoleccion de datos, validez y confiabilidad

En la técnica de recoleccion de datos, se uso un instrumento denominado Cuestionario
de recoleccion de datos, uno de ellos sobre el grado de conocimiento que tienen los
usuarios externos sobre el sildenafilo, donde se plantearon preguntas de tipo
dicotomicas; luego un cuestionario para evaluar la actitud que tienen respecto al

consumo de sildenafilo, se utilizo la escala de Likert con cinco alternativas de respuesta.

El cuestionario que midio el grado de conocimiento referente al consumo de sildenafilo
consto de 10 preguntas, cinco respecto a la dimension conceptos generales y cinco sobre
riesgos de la medicacion; el tipo de preguntas fue cerradas de tipo dicotémicas, siendo
las respuestas Si'y No; la respuesta correcta tuvo un valor de uno (1) punto y la respuesta
incorrecta de cero (0) punto. La escala de medicién para el cuestionario fue de: Bajo de
0-4 puntos, Medio de 5-7 puntos y de Alto de 8-10 puntos, (elaboracion propia).
Respecto al cuestionario de actitud para la dimension dispensacion de medicamentos
cinco preguntas, para la dimension riesgos de la medicacion cuatro preguntas y para la
dimension evolucidon de la terapia tres preguntas; las preguntas fueron de tipo
politémicas, utilizo la escala de Likert, teniendo la siguiente valoracién las respuestas:
Siempre o totalmente de acuerdo 5, casi siempre o de acuerdo 4, algunas veces 0
indeciso 3, casi nunca o en desacuerdo 2 y nunca o totalmente en desacuerdo 1. La escala
para la medicion de las preguntas fue el siguiente: No adecuada de 12 a 30 puntos y

adecuada de 31 a 60 puntos, (elaboracion propia).

Para determinar la validez del instrumento fue mediante juicio de expertos, por dos
profesionales con grado académico de Maestro y un profesional con grado académico
de Doctor, ademés con experiencia en metodologia de investigacion. Respecto a la
confiabilidad fue mediante la prueba estadistica Alfa de Cronbach, previamente se hizo

una prueba piloto con el 10% de las unidades muestrales.
En la elaboracion del instrumento se ha considerado tres partes:

I. Introduccidn, se describid cual es el objetivo de la investigacion y luego la forma

correcta de hacer el llenado de los cuestionarios.
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Il. Datos Generales, consto de tres items, la edad, el grado de instruccion y estado
civil.

I1l. Cuestionarios, se emple6 dos cuestionarios, para medir el grado de conocimiento
sobre el consumo del sildenafilo, que comprende 10 preguntas; luego, un
cuestionario de actitud sobre el consumo del sildenafilo, compuesto por 12
preguntas; todas referidas a las dimensiones propuestas en el estudio.

2.5 Procedimiento de recoleccién de datos

En primer lugar, se presento el proyecto en la Oficina de Grados y Titulos, de la Facultad
de Ciencias de la Salud, para solicitar la aprobacion de la investigacion a realizar. Luego

de aprobado, se desarrollo el estudio con el asesor asignado que tuvo la tesista.

Después de terminado el proyecto y aprobado se realiz6 la ejecucion del estudio, en la

oficina farmacéutica Botica Santa Maria, distrito de Huachipa.

A continuacion, se pidié el permiso correspondiente, a la propietaria de la oficina

farmacéutica Botica Santa Maria, distrito de Huachipa.

Con la autorizacion respectiva se hizo una entrevista al usuario externo, explicandole el
proposito del estudio, luego de realizar el usuario algunas preguntas y absueltas por la
tesista, se le hizo entrega del consentimiento informado para su firma y autorizacion

para participar en el estudio.
Seguidamente se le hizo llegar al usuario el instrumento para el llenado correspondiente
de los cuestionarios, la presencia de la tesista sera en todo momento del desarrollo de la

encuesta para absolver alguna pregunta.

Terminando el desarrollo de los cuestionarios se recogid, reviso y enumero en forma

correlativa, no sin antes agradecer al encuestado por su colaboracion.
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2.6

2.7

Método de analisis de datos

Con la informacién obtenida en la ejecucion del estudio, se elabor6 una base de datos
en una laptop marca Lenovo, para ello se utilizé el programa Microsoft Excel 2019.
Luego, mediante el Programa estadistico SPSS version 25.0, se utilizd la estadistica
descriptiva para elaborar las tablas y graficos respectivos de acuerdo a las dimensiones

planteadas en el estudio.

Aspectos éticos

Durante el desarrollo de la investigacion se procedié a respetar en todo momento el
anonimato de los encuestados, empleando la confiabilidad, de acuerdo a lo normado por
el CIOMS (Consejo de Organizaciones Internacionales de las Ciencias Médicas);
asimismo, se respetd todos los principios de bioética respecto a las investigaciones,
como Beneficencia, porque al término del estudio se obtuvo un beneficio a los usuarios;
No maleficencia, porque al usuario no se le ocasiond ningun dafio; Autonomia porque
se elaboro el consentimiento informado para la firma del encuestado al momento de
aceptar participar en el estudio; Justicia, porque todo fue equitativo y justo con el
usuario. Ademas, se respetd los derechos de autor realizando las respectivas citas
bibliogréficas de la informacion obtenida, que estuvo de acuerdo a lo normado por la
Guia de elaboracidn del trabajo de investigacion y tesis de pregrado (GEPIT); y toda la

informacion obtenida y procesada en el estudio sera veraz y real.

30



I11. RESULTADOS

Tabla N°01
Grado de conocimiento y actitudes del adulto sobre el sildenafilo, de la oficina

farmacéutica Botica Santa Maria, distrito de Huachipa, 2020

Frecuencia Porcentaje
Bajo 16 16%
Medio 61 61%
Conocimiento

Alto 23 23%

Total 100 100%

Adecuado 36 36%
Actitud No Adecuado 64 64%

Total 100 100%

Fuente: Elaboracidn propia.

En la Tabla N° 01, se aprecio respecto al conocimiento, en mayoria presentan un nivel
medio en un 61% (N°=61), seguido de un nivel alto en un 23% (N°=23) y un nivel bajo
en un 16% (N°=16); en cuanto a la actitud, en mayoria presentan una actitud No adecuada
en un 64% (N°=64), seguido de una actitud adecuada en un 36% (N°=36).
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Grafico N201

Grado de conocimiento y actitudes del adulto sobre el sildenafilo, de la oficina

farmacéutica Botica Santa Maria, distrito de Huachipa, 2020
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En el Gréafico N° 1, Se observa el conocimiento del sildenafilo, en el cual predomina el

conocimiento medio con un 61%, lo que indica que mas de la mitad de los usuarios conocen

sobre este, el conocimiento alto obtuvo un porcentaje del 23%, y el conocimiento bajo un

16%, lo cual indica que la minoria de los usuarios tienen un conocimiento bajo. En la actitud

frente al sildenafilo, se observa que un 64% tiene una actitud no adecuada frente a este, lo

que indica que mas de la mitad de los usuarios no tienen una correcta actitud hacia la

dispensacion, riesgos y evolucién del medicamento.
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Tabla N°02
Grado de conocimiento del adulto sobre el sildenafilo respecto a conceptos generales, que

acudieron a la oficina farmacéutica Botica Santa Maria, distrito de Huachipa, 2020

Frecuencia Porcentaje
Bajo 7 7%
Medio 30 30%
Alto 63 63%
Total 100 100%

Fuente: Elaboracion propia.

Graéfico N202
Grado de conocimiento del adulto sobre el sildenafilo respecto a conceptos generales, que

acudieron a la oficina farmacéutica Botica Santa Maria, distrito de Huachipa, 2020
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Fuente: Elaboracion propia.
En la Tabla N° 02 y Gréafico N° 02, se observo que en mayoria presentan un nivel alto en un

63% (N°=63), seguido de un nivel medio en un 30% (N°=30) y un nivel bajo en un 7%

(N°=7). Estos resultados indican que la mayoria de los usuarios tienen un conocimiento
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correcto respecto a los conocimientos generales sobre el sildenafilo, siendo solo un 7% de

los usuarios que no tiene un conocimiento adecuado por lo cual es bajo.

Tabla N°03
Grado de conocimiento del adulto sobre el sildenafilo respecto a riesgos de la medicacion,

que acudieron a la oficina farmacéutica Botica Santa Maria, distrito de Huachipa, 2020

Frecuencia Porcentaje
Bajo 16 16%
Medio 55 55%
Alto 29 29%
Total 100 100%

Fuente: Elaboracion propia.

Graéfico N°03
Grado de conocimiento del adulto sobre el sildenafilo respecto a riesgos de la medicacion,

que acudieron a la oficina farmacéutica Botica Santa Maria, distrito de Huachipa, 2020
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Fuente: Elaboracion propia.
En la Tabla N° 03 y Grafico N° 03, se aprecid que en mayoria presentan un nivel medio

en un 55% (N°=55), sequido de un nivel alto en un 29% (N°=29) y un nivel bajo en un
16% (N°=16). Los resultados indican que la mayoria de los usuarios tienen un
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conocimiento medio respecto a los riesgos de medicacién con sildenafilo, siendo un 29%

aquellos que poseen con conocimiento adecuado sobre los riesgos.

Tabla N°04
Actitud del adulto sobre el sildenafilo respecto a la dispensacion del medicamento que

acudieron a la oficina farmacéutica Botica Santa Maria, distrito de Huachipa, 2020

Frecuencia Porcentaje
No adecuado 87 87%
Adecuado 13 13%
Total 100 100%

Fuente: Elaboracion propia.

Gréfico N204
Actitud del adulto sobre el sildenafilo respecto a la dispensacion del medicamento que

acudieron a la oficina farmacéutica Botica Santa Maria, distrito de Huachipa, 2020
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Fuente: Elaboracion propia.

En la Tabla N° 04 y Gréafico N° 04, se observo respecto a la actitud, en mayoria presentan
una actitud no adecuada en un 87% (N°=87), seguido de una actitud adecuada en un 13%
(N°=13). Lo cual indica que la mayoria de los usuarios presenta una actitud no adecuada

frente a la dispensacion del medicamento.
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Tabla N°05

Actitud del adulto sobre el sildenafilo respecto a los riesgos de la medicacion, que

acudieron a la oficina farmacéutica Botica Santa Maria, distrito de Huachipa, 2020

Frecuencia Porcentaje
No adecuado 52 52%
Adecuado 48 48%
Total 100 100%

Fuente: Elaboracion propia.

Grafico N2 05

Actitud del adulto sobre el sildenafilo respecto a los riesgos de la medicacion, que

acudieron a la oficina farmacéutica Botica Santa Maria, distrito de Huachipa, 2020
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Fuente: Elaboracion propia.

En la Tabla N° 05 y Grafico N° 05, se aprecio que en mayoria presentan una actitud no
adecuada en un 52% (N°=52), seguido de una actitud adecuada en un 48% (N°=48). Lo

cual indica que la mayoria de los usuarios presenta una actitud no adecuada frente a los

riesgos del medicamento.
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Tabla N°06

Actitud del adulto sobre el sildenafilo respecto a la evolucidn de la terapia, que acudieron a

la oficina farmacéutica Botica Santa Maria, distrito de Huachipa, 2020

Frecuencia Porcentaje
No adecuado 64 64%
Adecuado 36 36%
Total 100 100%

Fuente: Elaboracion propia.

Grafico N2 06

Actitud del adulto sobre el sildenafilo respecto a la evoluciéon de la terapia, que acudieron a

la oficina farmacéutica Botica Santa Maria, distrito de Huachipa, 2020
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En la Tabla N° 06 y Gréafico N° 06, se observo que en mayoria presentan una actitud no

adecuada en un 64% (N°=64), seguido de una actitud adecuada en un 36% (N°=36).
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IV. DISCUSION

El objetivo de la investigacion fue determinar el grado de conocimiento y actitudes del adulto
sobre el sildenafilo, de la oficina farmacéutica Botica Santa Maria, distrito de Huachipa,
2020, en los resultados se aprecio que respecto al nivel de conocimientos en mayoria
presentaron un nivel medio con 61%, seguido de un nivel alto con 23%; en cuanto a la
actitud, en mayoria presentaron una actitud no adecuada con 64%, seguido de una actitud
adecuada con 36%. En la investigacion que realizaron Cortez P, Marin S,2 en el afio 2016,
cuyo objetivo fue determinar la prevalencia del consumo de sildenafilo en la cuidad de
Cajamarca, que abarcaron 195 pacientes encuestados, en los resultados se aprecio, que de
acuerdo al grado de conocimiento si conocen el uso del sildenafilo el 97.8% y no tienen
conocimiento el 2.2%. Los resultados difieren del presente estudio porque se tuvo que el 6%
tuvieron un conocimiento medio y solo un 23% presentaron un conocimiento alto. Los
resultados distintos pueden deberse a la diferente cantidad de muestra y a la poblacion que
participé en el estudio. Respecto a la investigacion que realizaron Quispe J, NGfiez M,* en el
afio 2019, quienes tuvieron el objetivo de determinar la prevalencia del consumo y el nivel
de conocimiento sobre los riesgos que produce el sildenafilo en estudiantes, en total fue una
muestra de 1030 alumnos de tres universidades de Huancayo. Respecto al nivel de
conocimiento sobre los riesgos que produce la medicacién son similares, puesto que, en el
estudio realizado por Quispe J, NUfiez M,* presentaron un nivel medio con 50% de promedio
en las tres universidades y en el presente estudio fue de 55% respecto a riesgos de la
medicacion. Los resultados pueden deberse a que en el estudio de Quispe J, Nufiez M,* la
poblacién fue de universitarios y en el presente estudio tuvo como prevalencia en la muestra
estudiantes de secundaria y superior. Respecto a las investigaciones internacionales, en el
estudio que realizaron Zaman Huri H, Cols,®> en Malasia, el afio 2016, que realizaron un
estudio cuyo objetivo fue investigar el conocimiento de los pacientes en relacion a la
disfuncion eréctil en sus resultados el 91.4% conocian la disfuncion eréctil en los pacientes
y en su mayoria usaban sildenafilo en un 55%. En el presente estudio no se evaluo si
consumian el sildenafilo, sino su conocimiento del farmaco, teniendo como resultado que
tenian los usuarios un conocimiento medio en un 63% y alto en un 23%. Resultados que se
deben tomar en cuenta para proximos estudios, por la importancia del tema. Respecto a la
investigacion que realizaron Gebregeorgise D, Belay Y, Sporrong S, en Etiopia, el afio

2017, el proposito del estudio fue documentar las caracteristicas de los usuarios de
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sildenafilo y explorar las précticas de dispensacion del medicamento en farmacias
comunitarias en Etiopia. En sus caracteristicas demograficas, los encuestados fueron
hombres, el 57% tenian menos de 40 afios, el 53.8% eran solteros. Resultados similares al
presente estudio, que se obtuvo, que todos los encuestados fueron varones, la edad prevalente
fue de 31 a 40 afios con 43% Yy estado civil solteros con 50%. En la investigacion de
Gebregeorgise D, Cols, ¢ concluyeron que la venta del citrato de sildenafilo sin receta médica
era dispensada en las farmacias y sin la informacion y asesoramiento adecuado, con respecto
a los riesgos para la salud de los pacientes. En el presente estudio no se evalué la forma de
adquisicién del sildenafilo, pero se tiene conocimiento que en las oficinas farmacéuticas se

adquieren sin receta médica.

Como es de conocimiento el citrato de sildenafilo esta indicado para el tratamiento de la
disfuncion eréctil, pero es usado por una gran mayoria de todas las edades como un
estimulante para tener una ereccion prolongada del pene, su venta generalmente es sin receta
médica, siendo de riesgo por los efectos secundarios, por las reacciones adversas en
alteraciones visuales, eventos adversos comunes y efectos hipotensores.*® Teniendo como
resultado en el presente estudio un nivel de conocimiento medio y una actitud no adecuada
en mayoria. Es necesario elevar el nivel de conocimiento, para un mejor uso de la medicacion
ademas es importante capacitar a los usuarios para que conozcan sobre la dispensacion del
medicamento, riesgos y evolucién para que puedan tener una actitud adecuada frente a este,
de una manera consciente, sin prejuicios sociales que puedan afectar su entendimiento
médico-cientifico y necesariamente se debe regular su venta con prescripcion médica y una

orientacion éptima para su uso por parte del Quimico Farmacéutico.
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V. CONCLUSIONES

Respecto al grado de conocimiento y actitudes del adulto sobre el sildenafilo, se
concluyo que el grado de conocimiento es medio con 61% Yy la actitud es no adecuada
con 64%. Lo cual indica que los usuarios conocen sobre este medicamento, sin

embargo, tienen una actitud no adecuada frene a este.

En cuanto al conocimiento de conceptos generales sobre el sildenafilo, se concluyd
que es alto con 63%, esto indica que la mayoria de usuarios conocen lo basico sobre

este medicamento.

Referente al conocimiento de riesgos de la medicacion del sildenafilo, se concluy6
que es medio con 55%, esto indica que la mayoria de usuarios conoce lo esencial

sobre los riesgos.

En cuanto a la actitud respecto a la dispensacion del medicamento, se concluy6 que
es no adecuado con 87%, lo que indica que el usuario no tiene una correcta actitud
frente a la venta de este medicamento.

Referente a la actitud respecto a los riesgos de la medicacién, se concluy6 que es no
adecuada con 52%, lo que indica que los usuarios consideran que los riesgos del

medicamento son no adecuados.

Tomando en cuenta la actitud respecto a la evolucion de la terapia, se concluyo que
es no adecuado con 64%, lo que indica que la mayoria de los usuarios considera no

adecuada la evolucién de la terapia con sildenafilo.
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VI. RECOMENDACIONES

Respecto al objetivo general, se recomienda realizar camparias o incrementar el grado
de conocimiento y mejorar las actitudes del adulto sobre el uso del sildenafilo
utilizando diversos medios de difusion para lograr un correcto y apropiado uso del

sildefanilo.

En cuanto al grado de conocimiento respecto a conceptos generales; se recomienda
que en las campafias y medios de difusion se refuercen los conocimientos sobre los
citados conceptos; se lograria que los adultos al consumir el sildenafilo tengan un

mejor entendimiento en la decision de compra del medicamento.

Referente al grado de conocimiento respecto a riesgos de la medicacion; se
recomienda que en las campafas y medios de difusion, se haga énfasis en los riesgos
de la automedicacién del sildenafilo, se lograria evitar que se deteriore la salud de

los usuarios.

Tomando en cuenta la actitud respecto a la dispensacion del medicamento; se
recomienda que en las oficinas farmacéuticas se les instruya a los usuarios que
consumen el sildenafilo, logrando que tomen mayor conciencia en la decisién de

compra, a fin de un correcto uso del medicamento.

Con respecto a la actitud sobre los riesgos de la medicacion; se recomienda que los
usuarios tomen en cuenta las consecuencias que puede tener el sildenafilo para su
salud, sobre todo cuando es consumido sin receta médica; se lograria que tomen mas

conciencia en la decision de compra del farmaco.

Referente a la actitud sobre la evolucion de la terapia, se recomienda que por los
resultados obtenidos los usuarios evalen el consumo de sildenafilo, seria con apoyo
del médico y del profesional farmacéutico, en el conocimiento y uso adecuado del

sildenafilo.
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PROBLEMA

Problema General

¢Cudl es el grado de conocimiento y
actitudes del adulto sobre el sildenafilo,
de la oficina farmacéutica Botica Santa
Maria, distrito de Huachipa, 2020?

Problemas Especificos

1. ¢Cuél es el grado de conocimiento
respecto a conceptos generales del
sildenafilo en los adultos que
acudieron a la oficina farmacéutica
Botica Santa Maria, distrito de
Huachipa, 2020?

2. ¢Cual es el grado de conocimiento
respecto a riesgos de la medicacion
del sildenafilo en los adultos que
acudieron a la oficina farmacéutica
Botica Santa Maria, distrito de
Huachipa, 2020?

3. ¢Cuadl es la actitud respecto a la
dispensacion  del medicamento
sildenafilo de los adultos que
acudieron a la oficina farmacéutica
Botica Santa Maria, distrito de
Huachipa, 2020?

ANEXO N°01

MATRIZ DE CONSISTENCIA

MATRIZ DE CONSISTENCIA
Titulo: Grado de conocimiento y actitudes del adulto sobre el sildenafilo en una oficina farmacéutica de Lima, 2020.

Autor(a): Bachiller Licet Esmila Tupifio Fabian

OBJETIVOS
Objetivo General

Determinar el grado de conocimiento y
actitudes del adulto sobre el sildenafilo,
de la oficina farmacéutica Botica Santa
Maria, distrito de Huachipa, 2020.

Objetivos Especificos

1. Determinar el grado de conocimiento
respecto a conceptos generales del
sildenafilo en los adultos que
acudieron a la oficina farmacéutica
Botica Santa Maria, distrito de
Huachipa, 2020.

2. Determinar el grado de conocimiento
respecto a riesgos de la medicacion
del sildenafilo en los adultos que
acudieron a la oficina farmacéutica
Botica Santa Maria, distrito de
Huachipa, 2020.

3. Establecer la actitud respecto a la
dispensacion  del  medicamento
sildenafilo de los adultos que
acudieron a la oficina farmacéutica
Botica Santa Maria, distrito de
Huachipa, 2020.

VARIABLES

- Variable
independiente

Grado de
conocimiento

INDICADORES

- Respecto a la
variable
independiente:
Cuestionario

* Preguntas
N°01 al
N°05.

* Preguntas
N°06 a N°10.

ESCALA

Ordinal

METODOLOGIA

Disefio
No experimental — descriptivo.

Tipo Investigacion
- Prospectivo

- Transversal.

- Observacional.

Poblacion

La poblacion que se utilizara en el estudio
estard compuesta por los usuarios externos
que acudiran a la oficina farmacéutica
Botica Santa Maria, localizada en Awv.
Carapongo Mz. “B” Lt.45 Huachipa, en el
mes de diciembre del afio 2020.

Muestra

La muestra a usar en el estudio estara
constituida en forma no aleatoria por
conveniencia por 100 usuarios externos
que acudiran a la oficina farmacéutica
Botica Santa Maria, localizada en Av.
Carapongo Mz. “B” Lt.45 Huachipa, en el
mes de diciembre del afio 2020, quienes
cumplirén con los criterios de seleccion.
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4.

¢Cual es la actitud respecto a los
riesgos de la medicacion del
sildenafilo en los adultos que
acudieron a la oficina farmacéutica
Botica Santa Maria, distrito de
Huachipa, 2020?

¢Cudl es la actitud respecto a la
evolucion de la terapia del
medicamento sildenafilo en los
adultos que acudieron a la oficina
farmacéutica Botica Santa Maria,
distrito de Huachipa, 2020?

4. Determinar la actitud respecto a los

riesgos de la medicacién del
sildenafilo en los adultos que
acudieron a la oficina farmacéutica
Botica Santa Maria, distrito de
Huachipa, 2020.

. Establecer la actitud respecto a la

evolucion de la terapia del
medicamento sildenafilo en los
adultos que acudieron a la oficina
farmacéutica Botica Santa Maria,
distrito de Huachipa, 2020.

- Variable
dependiente

Actitudes

- Respecto a la
variable
dependiente
seran:
Cuestionario

* Preguntas de

N°01 y N°05.

* Preguntas de

N°06 y N°08.

* Preguntas de

N°09 y N°12.

Nominal

Técnica Estadistica
Se aplico la estadistica descriptiva e
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ANEXO N°02

OPERACIONALIZACION DE VARIABLES

Variable Definicion Conceptual Dimension Indicador Escala Tipo Escala de medida
Comprende  veracidades,
Variable convicciones, .
Independiente | ©XPectativas, definiciones, Conceptos * Preguntas N°01 a
GPado de discemimientos, técnicas y generales. N°05. Ordinal | Cuantitativa | ® Correcto=1
o el entender como, es _ * Incorrecto =0
conocimiento adquirida por los seres Riesgos de la * Preguntas N°06 a
humanos mEdicaCién N°10
» Siempre=5
« Casisiempre=4
. . * Preguntas N°01 a A veces = 3_
Dispensacion del o « Casinunca=2
. . medicamento. N®05. * Nunca=1
Variable Conjunto de creencias,
Dependiente sentimientos y tendencias de Riesgos de la * Preguntas N°06 a Nominal | Cualitativa | . Totalmente de
Actitud un individuo que dan lugar a N°08. acuerdo = 5

un determiando
comportamiento.

medicacion.

Evolucion de la
terapia.

* Preguntas N°09 a
N°12.

e Deacuerdo =4

* Indeciso =3

e En desacuerdo = 2

« Totalmente en
desacuerdo =1
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ANEXO N°03

CONSENTIMIENTO INFORMADO

Estimado Sr. (a, ita):

Soy la Bachiller Licet Esmila TUPINO FABIAN de la Universidad Roosevelt, responsable del
trabajo de investigacion titulado: “Grado de conocimiento y actitudes del adulto sobre el
sildenafilo en una oficina farmacéutica de Lima, 2020~

La presente es para invitarle a participar en el estudio el cual tiene como objetivo determinar
el grado de conocimiento y actitudes del adulto sobre el sildenafilo, de la oficina farmacéutica
Botica Santa Maria, distrito de Huachipa, 2020. .Para poder participar del estudio, usted
tendra que llenar un cuestionario de manera anonima, el cual le demandara un tiempo
promedio de 10 minutos.

La informaciéon que Ud., brinde al estudio sera de uso exclusivo del investigador y se
mantendra su debida confidencialidad. Su participacién es voluntaria y puede retirarse del
estudio en cualquier etapa sin que este afecte de alguna manera. Por participar del estudio
Ud., no recibira ningun beneficio, salvo la satisfaccion de contribuir con esta importante
investigacion.

Si tuviese alguna duda con respecto al estudio puede comunicarse a los siguientes teléfonos

Yo, dejo constancia que se me ha explicado en que
consiste el estudio titulado “Grado de conocimiento y actitudes del adulto sobre el sildenafilo
en una oficina farmacéutica de Lima, 2020 . Realizado por la Licet Esmila TUPINO FABIAN.

He tenido tiempo y la oportunidad de realizar las preguntas con relacion al tema, las cuales
fueron respondidas de forma clara. Sé que mi participacion es voluntaria, que los datos que
se obtengan se manejaran confidencialmente y en cualquier momento puedo retirarme del
estudio. Por todo lo anterior doy mi consentimiento voluntario para participar en el presente
estudio.

Nombre y apellido del participante Firma del participante
Fecha: DNI N°
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ANEXO N°04

UNIVERSIDAD
ROOSEVELT

3

“FICHA DE RECOLECCION DE DATOS”

I. Introduccion

El propdsito del estudio es determinar el grado de conocimiento y actitudes del adulto
sobre el sildenafilo, de la oficina farmacéutica Botic Santa Maria, distrito de Huacipa,
2020, que de acuerdo a los resultados se pueda sugerir su dispensacion con receta médica.

Marque con un aspa (X) en el paréntesis que estime es su respuesta.

Il. Datos Generales

- Edad:

- Grado de Instruccion: lletrado () Primaria ()
Superior () Secundaria ()

- Estado Civil: Soltero/a () Casado/a () Viudo/a ()
Divorciado/a ( ) Conviviente ()

I11. Cuestionarios
A. Conocimiento
- Conceptos generales

1. ¢Conoce Ud., que el abuso del alcohol y el cigarro (Nicotina) son causales

de disfuncion eréctil?

Si( ) No( )
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. ¢Conoce Ud., que hay tratamientos psicolégicos, dispositivos mecanicos,

intervenciones quirurgicas para tratar la disfuncion eréctil?

Si( ) No( )

. ¢Conoce Ud., que el sildenafilo se utiliza como tratamiento de la

disfuncion eréctil y no solo para mejorar en la relacion sexual?
Si( ) No( )

¢Conoce Ud., que también los energizantes y el consumo de cocaina

pueden producir impotencia sexual?

Si( ) No( )

. ¢Conoce Ud. que, si padece de alguna enfermedad como diabetes mellitus,

hipertensién arterial, problemas renales, al tomar sildenafilo se pueden
agravar las enfermedades?
Si( ) No( )

Riesgos de la medicacion

6.

¢Conoce Ud. si la edad es el factor de riesgo mas importante para padecer

disfuncion eréctil?

Si( ) No( )

. ¢Conoce Ud. que es posible que una sobredosis de sildenafilo puede causar

problemas cardiacos, disfuncion permanente, hasta la muerte?

Si( ) No( )

. ¢Conoce Ud. que el sildenafilo es un medicamento de alto riesgo que

podria causar fallas cardiacas al usarlo?

Si( ) No( )

. ¢Conoce Ud. que una dosis no adecuada al tomar sildenafilo puede

producir una reaccion adversa?

Si( ) No( )
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10. ¢Conoce Ud. que los estimulantes sexuales como el sildenafilo causan
efectos severos en la salud de las personas?
Si( ) No( )

B. Actitud
— Dispensacion del medicamento

Tomar en cuenta lo siguiente:

v' Siempre = S
v’ Casisiempre = CS
v' Algunasveces = AV
v' Casi nunca = CN
v" Nunca = N

1. Consume usted sildenafilo antes de tener una relacion sexual.
S( ) CS( ) AV () CN( ) N()

2. Cuando usted consume sildenafilo es por prescripcion médica.
S( ) Cs( ) AV () CN( ) N()

3. Cuando usted toma sildenafilo le mejora la relacion sexual con su pareja.
S( ) CS( ) AV () CN( ) N()

4. Al adquirir sildenafilo en una farmacia, botica, lo hace con receta médica.
S( ) CS( ) AV () CN( ) N()

5. Cuando usted adquiere el sildenafilo sin receta médica, antes de una
relacion sexual, es influenciado por un amigo o familiar.
S() CS( ) AV () CN() N()
— Riesgos de la medicacion

Tomar en cuenta lo siguiente:

v' Totalmente de acuerdo = TA
v" De acuerdo = DA
v"Indeciso = |

v" En desacuerdo = ED
v" Totalmente en desacuerdo = TED
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6. Considera usted que al tomar el sildenafilo le puede provocar como efecto
adverso, dolor de cabeza, enrojecimiento de la cara, taquicardia, trastornos
gastrointestinales y otros.

TA( ) DA( ) () ED( ) TED ()

7. Considera usted que el sildenafilo tiene como riesgo afecciones a la retina
y puede provocar alteraciones en la vision.
TA( ) DA( ) () ED () TED ()

8. Cree usted que tomar sildenafilo mas de una vez al dia, le va potenciar mas
al tener relacion sexual con su pareja.
TA( ) DA( ) () ED( ) TED ()

9. Considera usted que el paciente que padece de diabetes, hipertension
arterial, alteraciones de la préstata no deberia tomar sildenafilo.
TA( ) DA( ) () ED( ) TED ()

Evolucidn de la terapia
10. Considera usted que tomar una dosis de mas de 100mg. de sildenafilo va
tener un mejor resultado en la relacion sexual con su pareja.
TA( ) DA( ) () ED () TED ()

11. Considera usted que al tomar sildenafilo en la relacion sexual con su
pareja el efecto fue excelente.
TA( ) DA( ) () ED () TED ()

12. Considera usted que hay alguna diferencia en el efecto al tomar
sildenafilo, al ingerir otros medicamentos, alcohol, comidas grasas.
TA( ) DA( ) () ED () TED ()

Gracias por su colaboracion
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ANEXO N°05

CONSTANCIA

Yo, Julia Victoria Rodriguez Valverde, de profesion Quimico Farmacéutico, con
nomero C.QF P N°20332, en mi situacion de encarpada de la oficina farmacéutica
“Botica Santa Maria”, sito domicilio fiscal en Av. Carapongo Mz. “B”™ Lt 45 Huachipa,
dejo constancia que la bachiller Licet Esmila Tupifio Fabian, de la Facultad de Ciencias
de la Salud, Escuela de Ciencias Farmacéuticas v Bioguimica, de la Universidad
Roosevelt, ha realizado la ejecucion de su investigacion titulada “Grado de conocimiento
v actitudes del adulto sobre el sildenafilo en una oficina farmacéutica de Lima, 20207,
en el mes de diciembre del afio 2020, encuestando a los usuarios que acudieron a la

citada oficina farmacéutica

Se expide la presente constancia, a solicitud de la interesada, para continuar sus

tramites de titulo de Quimico Farmacéutico.

Lima, 25 de enero de 2021

QUIMICO Fakv- £ UINGO
COFRMT09162

Julia Victoria Rodriguez Valverde
Encargada de la Oficina Farmaceutico
C.QFP. N=20332
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ANEXO N°06

VALIDACION DE INSTRUMENTO

a) Deficiente

MNombres y Apellidos
DNI N®

Direccion domiciliaria
Titulo Profesional
Grado Académico

Mencion

PROMEDIO DE VALORACION

Muy buena

OPINION DE APLICABILIDAD
b) Baja c) Regular d) Buena

Dr. Hugo Caballero Cornejo

09457351 Teléfono/Celular -
: Jiron Las Estrellas 339 - Surco

Cirujano Dentista

Doctor

Doctor en Educacion

e) Muy buena

999 605 700

didlon]!
—

Lugar y fecha: Huancayo, 02 de noviembre de 2020
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a) Deficiente

Nombres y Apellidos
DNI N°

Direccion domiciliaria
Titulo Profesional

Grado Académico

Mencion

PROMEDIO DE VALORACION

Muy buena

OPINION DE APLICABILIDAD
b) Baja c) Regular d) Buena e) Muy buena

- Juan Orlando Huaman Gutiérrez.

- 09608782 Teléfeno/Celular: 996306395
- Jr. Rio Branco N® 2533 - Urb. Peru — San Martin de Porres
- QUIMICO FARMACEUTICO.

- Mg. MAESTRIA EN EDUCACION.

: Con Mencion en Docencia y Gestion Educativa.

Firma

Lugar y fecha: Huancayo, 02 de noviembre del 2020
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PROMEDIO DE VALORACION

80
OPINION DE APLICABILIDAD
a) Deficiente b) Baja c) Regular d) Buena e) Muy buena
Z
Firma
Lugar y fecha: Huancayo 04-08-21

Nombres y Apellidos

Julio Luis Diaz Uribe

DNI'N°®

07247790 Teléfono /Celular | : | 997331872

Direccion domiciliaria

Av Canevaro 742 Dpto 902-Lince

Titulo Profesional

Quimico Farmacéutico

Grado Académico

Magister

Mencién

Ciencia de los alimentos
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ANEXO N°07

FOTOS DE LA EJECUCION DEL ESTUDIO
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