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Resumen

El objetivo fue determinar la relacion entre el consumo de medicamentos antidepresivos con el
impacto en la salud en adolescentes atendidos en el centro de Salud mental Comunitario Vitaliza
Parcona - Ica, 2023. El estudio fue tipo basico, método hipotético deductivo, enfoque cuantitativo,
disefio no experimental, corte transversal, alcance descriptivo correlacional, la muestra fue 152
adolescentes ambos sexos, muestreo no probabilistico por cuotas, instrumento un cuestionario con
30 preguntas cerradas. En resultados, 81,6% tuvo edad entre 14-17 afios, 55,3% fue masculino,
48% convivian sélo con su mama, 11,2% con algin familiar; en sintomas de depresion 84,9%
presentd estado deprimido, 69,1% pérdida de interés por actividades, 41,4% alteracion en el
apetito, 76,3% somnolencia, 77% ansiedad, 70,4% falta de concentracién, 73,7% fatiga, 81,6%
baja autoestima, 36,2% idea suicida; consumo de antidepresivos 59,2% consumid sertralina,
43,4% fluoxetina, 2% amitriptilina; sobre impacto de la salud; a nivel digestivo 22,4% célicos
intestinales; 19,7% nauseas y/o vomitos; 25% sequedad de boca; 53,3% aumento de apetito; a
nivel del sistema nervioso 39,5% presentd mareos; 38,9% insomnio; 19,7% aumento de
sudoracion; 41,4% cefaleas, nerviosismo; a nivel cognitivo 36,2% presentd confusion; 48,7%
disminucion de concentracion; 47,4% disminucion de aprendizaje; 31,6% adormecimiento. El
consumo de medicamentos antidepresivos se relaciono con el impacto en la salud en adolescentes,
el valor de correlacion fue 0,143. Conclusion: el consumo de medicamentos antidepresivos se
relaciond con el impacto en la salud en adolescentes atendidos en el Centro de Salud Mental

Comunitario Vitaliza Parcona - Ica, 2023, la correlacion fue positiva muy baja.

Palabras clave: Depresion, adolescentes, antidepresivos.
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Abstract

The objective was to determine the relationship between the consumption of antidepressant
medications with the impact on health in adolescents treated at the Vitaliza Parcona Community
Mental Health Center - Ica, 2023. The study was basic type, hypothetical deductive method,
quantitative approach, non-experimental design, cross section, correlational descriptive scope, the
sample was 152 adolescents of both sexes, non-probabilistic sampling by quotas, instrument a
questionnaire with 30 closed questions. In results, 81,6% were between 14-17 years old, 55,3%
were male, 48% lived only with their mother, 11,2% with a relative; In symptoms of depression,
84,9% presented a depressed state, 69,1% loss of interest in activities, 41,4% altered appetite,
76,3% drowsiness, 77% anxiety, 70,4% lack of concentration, 73,7% fatigue, 81,6% low self-
esteem, 36,2% suicidal ideation; consumption of antidepressants 59,2% consumed sertraline,
43,4% fluoxetine, 2% amitriptyline; on health impact; at the digestive level 22,4% intestinal colic;
19,7% nausea and/or vomiting; 25% dry mouth; 53,3% increased appetite; at the level of the
nervous system, 39,5% presented dizziness; 38,9% insomnia; 19,7% increased sweating; 41,4%
headaches, nervousness; at the cognitive level, 36,2% presented confusion; 48,7% decreased
concentration; 47,4% decrease in learning; 31,6% numbness. The consumption of antidepressant
drugs was related to the impact on health in adolescents, the correlation value was 0,143.
Conclusion: the consumption of antidepressant drugs was related to the impact on health in
adolescents treated at the Vitaliza Parcona Community Mental Health Center - Ica, 2023, the

correlation was very low positive.

Keywords. Depression, adolescents, antidepressants.
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Introduccién

El estudio esté dividido en V capitulos. Capitulo I; El problema de investigacion sobre consumo
de medicamentos antidepresivos y su impacto en la Salud en adolescentes, la depresion presenta
sintomas variados, afecta el estado cognitivo, la conducta, aspectos afectivos, para el tratamiento
de primera linea se emplean antidepresivos, en los cuales se han observado la mejoria en muchos
pacientes en todo el mundo, sin embargo, en algunos existen limitaciones por los efectos adversos,
los inhibidores selectivos de recaptacion de serotonina se asocia riesgo aumentado de suicidio en
nifios y adultos joévenes de 18-24 afios, otros efectos adversos incluye; vémitos, nauseas,
somnolencia, insomnio, disminucion del deseo sexual, cefaleas, agitacion; por otro lado se
formulan los problemas de investigacion, objetivos y justificacion del estudio. Capitulo I1; incluye
los antecedentes del estudio a nivel nacional e internacional en funcion de las variables, asimismo,
se plantea las bases teodricas sobre antidepresivos y el impacto en la salud por tratamiento
farmacoldgico de la depresion, asi también se plantea las hipotesis del estudio. Capitulo I1lI;
describen aspectos metodolégicos empleados en el estudio el cual tuvo enfoque cuantitativo,
disefio no experimental, basico, hipotético deductivo, se operacionaliza las variables, se describe
la poblacidn, muestra, muestreo, técnicas e instrumentos para recoleccién de datos y principios
éticos. Capitulo 1V; se plasman los resultados de la investigacion de analisis de frecuencia
presentados por dimensiones mediante tablas y figuras, asi también las tablas de prueba de
hipotesis mediante estadistico de Rho de Spearman, por altimo, se discuten los resultados. Capitulo
V; se plantean las conclusiones y establecen recomendaciones, la conclusion general fue que el
consumo de medicamentos antidepresivos se relaciond con el impacto en la salud en adolescentes
atendidos en el Centro de Salud Mental Comunitario Vitaliza Parcona - Ica, 2023, la correlacion

fue positiva muy baja. Finalmente, se plasman las referencias bibliogréficas en estilo Vancouver.






CAPITULO I: EL PROBLEMA

1.1. Planteamiento del problema
La depresion es un problema actual de salud publica, en el mundo se estima que afecta a
mas de 322 millones de personas, segun proyeccion para el afio 2030, la depresién sera
una de las causas principales de afios perdido por discapacidad y son responsables de uno
de cada seis afios vividos con discapacidad. Los sintomas depresivos aumentan en adultos
mayores, mujeres y en personas con bajo nivel socioeconémico; para el tratamiento se han
identificado barreras como falta de acceso al sistema sanitario, escasos recursos humanos
y centralizacion de los servicios de salud los cuales dificultan tratamiento adecuado y
oportuno @, La Organizacion Mundial de la Salud refiere que 3,8% de la poblacion
mundial presenta depresion, en adultos 5% y adultos mayores 5,7%, la depresién moderado
a grave intensifica los problemas de salud y puede conllevar a suicidio, se estima que el
suicidio en personas de 15 a 29 afios representa la cuarta causa de muerte en el mundo @,
La prevalencia de depresion en adultos mayores es alta, de 15% a 30% cuando viven en
asilos, 10% los que viven en la comunidad, 20% hospitalizados, 40% los que presentan
multiples patologias como parkinson, accidentes cerebrovasculares, alzheimer, cancer,
hipotiroidismo, diabetes, cardiopatias. Los factores que aumentan la depresion son
enfermedades preexistentes, problemas familiares y abordaje terapéutico inadecuado; por
otro lado el sedentarismo e inactividad fisica suelen aumentar los sintomas depresivos ©.
Los problemas mentales afectan negativamente el ambito bioldgico y social de las

personas, no ser tratado adecuadamente puede originar pérdidas laborales y dafios



organicos que deterioran la salud, la depresion constituye un factor de riesgo para el
suicidio y muerte en personas de diferentes edades, géneros y nivel socioecondmico . En
el afio 2019, segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), indicd que 14% de mil
millones de adolescentes, presentaron algun problema de trastorno mental, asi mismo, uno
de cada 100 personas se suicidaba siendo que el 58% ocurrian antes de los 50 afios. Los
trastornos mentales son causas principales de discapacidad y son responsables de uno de
cada seis afios vividos con discapacidad ®. Segin el Ministerio de Salud del Perd se
registraron 313 455 casos de depresion atendidos a nivel nacional en el afio 2021, en los
diferentes servicios de salud mental, lo cual evidencia incremento de 12% respecto a
prepandemia ©. La depresion presenta sintomas variados, afecta el estado cognitivo, la
conducta, aspectos afectivos, y fisiologia en general; en depresion psicética pueden
aparecer alucinaciones e ideas delirantes; en depresion melancdlica tristeza, pérdida de
placer, retraso psicomotor, anorexia, pérdida de peso, despertar precoz; en depresion
bipolar inquietud, disforia, irritabilidad, variaciones del estado de animo (). Para el
tratamiento de primera linea se emplean antidepresivos, en los cuales se han observado la
mejoria en muchos pacientes en todo el mundo, sin embargo, en algunos existen
limitaciones por los efectos adversos ®). Los antidepresivos inhibidores selectivos de la
recaptacion de serotonina (ISRS) se prescriben en farmacoterapia de primera eleccion para
la depresidn y otros trastornos psiquiatricos por su tolerabilidad, seguridad y eficacia; aqui
se incluyen a la fluoxetina, sertralina, escitalopram, citalopram, fluvoxamina, paroxetina
©), En un estudio titulado “Antidepresivos de accion simple versus de accion doble”, donde
se trabajé de modo comparativo la eficacia y seguridad entre mirtazapina y fluoxetina;
encontrandose que el farmaco mirtazapina demostrd6 mejoria en la primera semana de

tratamiento. En los resultados presentados, el 13 % (N=298) demostr6 un inicio de mejoria



persistente comparado con 6% de pacientes que consumieron ISRS (N = 285), a pesar de
que mirtazapina ha evidenciado buena eficacia no se ha usado en tratamiento de primera
eleccion para la depresién debido a 2 efectos secundarios que limitan su uso, el aumento

de sedacion y peso 19,

1.2. Formulacién del problema
1.2.1. Problema general
¢Cual es la relacion entre el consumo de medicamentos antidepresivos con el
impacto en la salud en adolescentes atendidos en el centro de Salud mental
Comunitario Vitaliza Parcona - Ica, 2023?
1.2.2. Problemas especificos
1. ¢Cual es la relacion entre los sintomas de depresion con el impacto en la salud
en adolescentes atendidos en el centro de Salud mental Comunitario Vitaliza
Parcona - Ica, 20237
2. ¢Cual es la relacién entre los farmacos antidepresivos con el impacto en la salud
en adolescentes atendidos en el centro de Salud mental Comunitario Vitaliza
Parcona - Ica, 20237
3. ¢Cual es la relacién entre la frecuencia y tiempo de consumo del medicamento
antidepresivo con el impacto en la salud en adolescentes atendidos en el centro

de Salud mental Comunitario Vitaliza Parcona - Ica, 2023?



1.3. Objetivos de la investigacion
1.3.1. Objetivo general
Determinar la relacion entre el consumo de medicamentos antidepresivos con el
impacto en la salud en adolescentes atendidos en el centro de Salud mental
Comunitario Vitaliza Parcona - Ica, 2023
1.3.2. Objetivos especificos
1. Determinar la relacion entre los sintomas de depresién con el impacto en la salud
en adolescentes atendidos en el centro de Salud mental Comunitario.
2. ldentificar la relacion entre los farmacos antidepresivos con el impacto en la
salud en adolescentes atendidos en el centro de Salud mental Comunitario.
3. Describir la relacion entre la frecuencia y tiempo de consumo del medicamento
antidepresivo con el impacto en la salud en adolescentes atendidos en el centro

de Salud mental Comunitario.

1.4. Justificacion de la investigacion
1.4.1. Tedrica
La depresidn puede llegar a hacerse cronica o recurrente y dificultar sensiblemente
el desempefio en el trabajo o la escuela y la capacidad para afrontar la vida diaria.
En su forma més grave, puede conducir al suicidio. Si es leve, se puede tratar sin
necesidad de medicamentos, pero cuando tiene caracter moderado o grave se pueden
necesitar medicamentos y psicoterapia profesional. Se estima que uno de cada cinco
adolescentes experimenta sintomas depresivos antes de los 18 afios; las tasas se
incrementan entre 13 y 18 afios, por ello, la ausencia de tratamiento antidepresivo

puede conducir a consecuencias fatales; se sugiere que la depresion puede estar



asociada con alteraciones en la neurotransmision, y los antidepresivos buscan
corregir este desequilibrio. Sin embargo, la respuesta a estos farmacos puede variar
significativamente entre individuos. Este trabajo de investigacion va permitir
orientar, brindar conocimiento sobre los efectos adverso que puede provocar los
antidepresivos sino hay un control regular de estos farmacos .
1.4.2. Metodoldgica

El estudio trata de aportar con un cuestionario validado para determinar la relacion
entre el consumo de medicamentos antidepresivos con el impacto sobre la salud en
adolescentes, asimismo, el cuestionario serd sometido a confiabilidad estadistica
mediante alfa de Cronbach para que en el futuro pueda ser empleado por otros
autores en temas similares, los datos obtenidos sera sometidos a prueba de hipétesis
para brindar mayor validez a los resultados permitiendo realizar un estudio de
alcance correlacional; se utilizo el coeficiente de Spearman porque se fundamenta
la naturaleza de las variables, la escala de medicion y la sospecha de relaciones no
lineales entre el consumo de medicamentos antidepresivos y los indicadores de salud

en los adolescentes.

1.4.3.Préctica
El estudio es importante porque trata de aportar con bases solidas el uso racional de
antidepresivos y los problemas relacionados con la medicacion sobre todo en
adolescentes, asimismo, servir de base para establecer seguimiento de la terapia,
brindar atencion farmacéutica personalizada y proponer educacion sanitaria a la
comunidad en general desde la oficina de farmacia sobre manejo de sintomas

depresivos. Por otro lado, trata de promover investigaciones aplicadas en contribuir



a solucion de problemas de salud mental en adolescentes y adultos. Incentivar a
profesionales Quimicos Farmacéuticos en brindar atencion primaria oportuna a los
adolescentes con relacion a la salud mental para evitar complicaciones en la salud.
El uso irracional de farmacos antidepresivos puede causar efectos adversos graves
y empeorar la salud, por ello, el estudio permitira identificar la realidad acerca del
problema para posteriormente orientar, proporcionar informacion precisa acerca de

la depresion y brindar las recomendaciones necesarias.

1.5. Limitaciones de la investigacion
Una de las limitaciones estuvo en funcion de los resultados los cuales no se debe extrapolar
a muestras similares sin control previo de las variables; otra limitacion fue el tiempo y
coordinaciones en la sede donde se realizo el estudio para obtener la autorizacion para
recoleccion de datos. Por otro lado, hubo dificultad en obtener firma de consentimiento
por parte de los encuestados, ya que en varias oportunidades se tuvo que realizar de
manera personal explicando de manera detallada del objeto del estudio, el mismo que no
tendria afectacion de ningun tipo para los participantes. Otra dificultad que se presento
fue la actualizacion de datos (teléfonos y direcciones) por parte de la sede, ya que no

presentaba relacion con las historias clinicas.



CAPITULO Il: MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes

Nacionales

Flores N. (12, el objetivo fue “describir los patrones de uso de ansioliticos y antidepresivos
en pacientes atendidos en la Botica VidSalud del distrito de Ate Vitarte”. Realizaron una
investigacion basica, con enfoque cuantitativo, disefio no experimental, alcance
descriptivo, la técnica fue la observacion y el instrumento una ficha de observacion,
evaluaron las prescripciones atendidas en el establecimiento farmacéutico. Encontraron
que los farmacos antidepresivos mas prescritos fueron, 66% sertralina 50 mg, 29%
fluoxetina 20 mg, 3% amitriptilina 25 mg y 3% sertralina 100 mg, entre los ansioliticos
49% alprazolam 0,5 mg, 29% clonazepam 2 mg, 16% clonazepam 0,5 mg, 4%
bromazepam 3 mg; 70% se indico sertralina hasta 1 mes de tratamiento y 20% hasta 6
meses, fluoxetina 58% hasta un mes y 39% hasta 6 meses, en mujeres se hallé 12,8% de
depresiony 31,1% ansiedad; en hombres 13,3% depresion y 28,2% ansiedad; segun la edad
de 18 a 29 afios el 17,2% presentd depresion y 31% ansiedad, de 30 a 59 afios el 12,5%
presentd depresion y 30,6% ansiedad. Concluyen que los patrones de uso de ansioliticos
y antidepresivos fueron para tratar la ansiedad, depresién, sus formas subclinicas y el
insomnio, el consumo fue entre una semana hasta 10 meses con mayor frecuencia entre

uno a seis meses.



Soto ¥, su objetivo fue “determinar la frecuencia de disfuncion sexual asociado al
tratamiento con antidepresivos en pacientes de consultorio externo de Psiquiatria del
Centro de Salud Comunitario de Miraflores”. El estudio fue observacional, prospectivo,
transversal, enfoque cuantitativo, alcance descriptivo, participaron del estudio 63
pacientes, aplicaron un cuestionario PRSexDQ de disfuncion sexual secundaria a
psicofarmacos. Hallaron que la disfuncion sexual (DS) fue 61,9%, pacientes de 18 a 30
afios el 20,6% tuvo DS, pacientes de 30 a 69 afios el 41,2% tuvo DS, asimismo, el 71,4%
fueron mujeres de ellas 42,8% tuvo DS, los solteros presentaron mayor DS, el 23,8%
presento DS leve a moderado y 14,3% severo; los antidepresivos mas empleados fueron;
38,1% sertralina, 22,2% fluoxetina, 31,7% presentd DS durante los primeros 5 meses de
tratamiento con antidepresivos, 22% usé dosis de 25 a 50 mg/d de sertralina 'y 14,3% us6
dosis de 21 a 40 mg/d de fluoxetina. Concluyen que la DS con antidepresivo fue 61,9% y
hubo relacion significativa con el estado civil, la DS se presentd entre 1 a 5 meses de
tratamiento con antidepresivos sertralina o fluoxetina.

Vega, et al. 4. Su objetivo fue “determinar la relacién que existe entre la ansiedad y la
depresion en gestantes adolescentes”. Realizaron un estudio transversal, alcance
descriptivo correlacional, tipo basico y cuantitativo, la muestra fue 45 gestantes atendidas
en Hospital San Juan de Lurigancho, usaron cuestionario de ansiedad de Ostrosky y Escala
de Depresion de Edimburgo. Hallaron que 83% de adolescentes gestantes tenian depresion
y 69% alto nivel de ansiedad. Se observo relacion inversa entre las variables (correlacion
de Pearson = -0,748; p=0,000). Hubo correlacion significativa e inversa en la ansiedad
(manifestaciones cognitivas y fisicas, y quejas somaticas) con coeficientes de Pearson
entre -0,612 y -0,691 (p=0,000). Concluyeron que la ansiedad tuvo correlacion inversa

con la depresion en adolescentes gestantes.



Castillo @), el objetivo fue “determinar las caracteristicas del consumo de antidepresivos
en un Establecimiento de Trujillo junio — diciembre 2018”. Realizaron un estudio
transversal, retrospectivo, descriptivo, enfoque cuantitativo y disefio no experimental, los
datos lo obtuvieron de la base de datos del establecimiento de salud, trabajaron con 95%
de confianza. Hallaron que 25% de mujeres y 24% de hombres tenian edad entre 40 a 50
afios y 12% en ambos sexos fueron mayores a 50 afios; el 54% de mujeres consumian
antidepresivos en forma farmacéutica de tabletas, el 92% tuvieron ansiedad generalizada
fue el diagndstico principal, 70% presentaron trastorno depresivo recurrente, la sertralina
50mg fue el antidepresivo de mayor uso (51%), seguido de fluoxetina 20 mg (25%) y
amitriptilina 25 mg (24%). Concluyen que las mujeres presentaron mayor depresion y
consumo de antidepresivos, en edad de 40 a 50 afios fue mas frecuente casos de depresion,
la administracion del antidepresivo fue por via oral y en forma de tableta, la sertralina 50

mg fue el mas usado.

Internacionales

Monterrosa, et al. ®, el objetivo fue “determinar la prevalencia y factores asociados a la
depresion y ansiedad en estudiantes del area de salud”. Realizaron un estudio prospectivo,
enfoque cuantitativo, tipo basico, disefio no experimental, corte transversal, la muestra lo
conformaron estudiantes de Medicina, enfermeria y Quimica Farmacéutica de una
universidad en Colombia, emplearon escala de ansiedad y depresion de Goldberg,
relacionaron las sociodemograficas con la ansiedad y depresion, el nivel de significancia
fue 95%. Hallaron que de 697 estudiantes el promedio de edad fue 20 afios, participaron

44% estudiantes de medicina, 30% de enfermeria y 26% de Quimica Farmacéutica, el 80%
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presentaron depresion y 50% ansiedad, estudiantes de enfermeria y medicina o ser mujer
presentaron sobrepeso, la ansiedad se relaciond con previa consulta psiquiatrica o
psicoldgica, la depresion se relaciond con tener enfermedad crénica, consumir
medicamentos y procedencia de zonas rurales. Concluyeron que la prevalencia de
depresién fue ocho de cada diez y ansiedad en 50% de estudiantes, los factores que se

relacionaron fueron actividades recreativas y costumbres a la vida universitaria.

Molenaar et al. @, el objetivo fue “medir la prevalencia internacional del uso de
antidepresivos antes, durante y después del embarazo y examinar el momento, el tipo de
recetas y la variabilidad geografica”. Realizaron un estudio de revision sobre uso de
antidepresivos, la bldsqueda de informacion fue en base de datos de Web of Science,
Medline Ovid, Google Scholar y Cochrane Central, el disefio fue no experimental,
incluyeron 40 estudios de cohortes procedentes de 15 paises e informaron sobre casos de
14°072,251 embarazos. Hallaron que los antidepresivos mas usados fueron los inhibidores
selectivos de la recaptacion de serotonina (ISRS) con prevalencia internacional de 3% en
intervalo de confianza de 95%, en Australia y Europa la prevalencia fue 1,3% y 1,6%
respectivamente, en América del Norte la estimacion fue de 5,5%; las tasas de mayor
prevalencia fueron para sertralina 1,1%, citalopram 0,77% y fluoxetina 0,76%. Concluyen
que la prevalencia internacional de uso de antidepresivos fue 3% con diferencias regionales
debido posiblemente a variabilidad en las prescripciones, organizacién y basqueda de
atencion médica.

Vargas A. Ramirez A. @8, su objetivo fue “Sintomas positivos y negativos en la autoestima
y depresion en adolescentes escolarizados”. La investigacion fue descriptiva, disefio no

experimental, basica, correlacional entre autoestima y depresion, Para la realizacion de la
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investigacion, se tuvo en cuenta la aplicacion y analisis de dos instrumentos, siendo la
Escala de autoestima de Rosemberg y Autoevaluacién para la depresién de Zung, fue
aplicada en instituciones de caracter publico de la Ciudad de Santa Marta, en una muestra
de 150 estudiantes. La escala Rosemberg contiene 10 items 5 son de caracter positivo y 5
de carécter negativo, evallan el sentimiento de satisfaccion personal, se tuvo en cuenta los
aspectos negativos con fiabilidad de 0,80. Se realizd autoevaluacion de depresion de Zung;
consta de 20 items, elaborados de forma positiva y negativa, divido de 10 en 10, los
resultados muestran que los 43 sintomas negativos muestran una frecuencia mayor por
encima de la media en cuanto a las respuestas obtenidas por la muestra, estos indicaron
que se presenta una afectacion en torno a la depresion leve en los adolescentes
escolarizados. Concluyen que existe correlacion entre las variables de estudio es vista
desde el punto en que si se ve afectada la autoestima puede actuar como factor de riesgo
personal, familiar y social en un momento dado y se presente indicios de depresion en los

adolescentes de los colegios publicos de la ciudad de Santa Marta.

2.2. Bases tedricas

2.2.1. Depresion

La depresion es una enfermedad mental, es causa de discapacidad a nivel mundial, afecta
con mayor frecuencia a mujeres que en hombres, pueden conllevar al suicidio, cuando la
intensidad es moderada a grave puede convertirse en un grave problema de salud, los
sintomas que experimentan las personas es animo deprimido, sentirse, irritable, triste,
vacio, pérdida de interés por actividades cotidianas, pérdida de placer, otros sintomas
incluyen falta de concentracion, baja autoestima, sentimiento de culpa, pensamiento de

suicidio o muerte, desesperanza por el futuro, suefio interrumpido, cambios de peso y
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apetito, sentirse con poca energia o cansado, en algunos escenarios culturales pueden
existir cambios de humor con facilidad, fatiga, dolor y debilidad 9. Los indices de
depresion aumentaron a nivel global en méas de 25% por efecto de la pandemia covid-19
principalmente en mujeres jévenes por mayor probabilidad de pérdida de trabajo y tener
obligaciones familiares 0 domésticas, victimas de violencia doméstica; en las mujeres el
trastorno depresivo mayor aumentd alrededor de 28% y los hombres 24%, los mayores
picos de depresion se observaron entre los 20 a 24 afios con interrupcion de sus estudios
(19)_Investigacion en Estados Unidos revelé que en el afio 2020 estadounidenses mayores
0 igual a 12 afios experimentaron sintomas de depresion mayor en 9,2%, fue mas comin
en jovenes de 18-25 afios, seguida de adolescentes de 12-17 afios, la depresion aumento
en adolescentes y adultos jovenes ?%. El incremento de muertes por brote de enfermedades
transmisibles se asocia a menudo con dolor y miedo, los limites para el trabajo,
restricciones sociales y otras medidas para disminuir la mortalidad por la pandemia covid-
19 provocaron desempleo, aislamiento lo que aumentd el riesgo de salud mental, de agosto
2020 a febrero 2021 la depresion aumentd significativamente de 36,4% a 41,5%, los
mismos que no recibieron asesoramiento durante las Gltimas 4 semanas, el aumento se

observo en adultos de 18-29 afios y en aquellos que tuvieron estudios nivel secundaria 9.

2.2.2. Tratamiento farmacolégico de la depresiéon

Existen diferentes farmacos para el tratamiento de la depresion, entre ellos tenemos a los
antidepresivos  clésicos triciclicos, Imipramina, Amitriptilina, Clomipramina,
Nortriptilina, Doxepina, asimismo, antidepresivos de nueva generacién; los Inhibidores
selectivos de la recaptacion de serotonina (ISRS) incluyen al Citalopram, Sertralina,

Fluoxetina, Escitalopram, Paroxetina, Fluvoxamina; Inhibidores selectivos de la
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recaptacion de dopamina y noradrenalina (IRDN) como el Bupropion; Inhibidores de la
recaptacion de noradrenalina y serotonina como Venlafaxina, Duloxetina,
Desvenlafaxina; Antagonistas selectivos de serotonina y noradrenalina (NASSA) como
Mirtazipna; Inhibidores selectivos de la recaptacion de noradrenalina (IRNA) como

Reboxetina 2,

2.2.3. Antidepresivos triciclicos

Los antidepresivos triciclicos (ATC) son usados para manejo de trastorno depresivo
mayor, ejercen su accion por bloqueo de recaptacién de serotonina y norepinefrina en
terminales presinapticos, asimismo, antagonizan competitivamente los receptores
colinérgicos alfa 1 y 2; histaminérgicos H1 y muscarinicos postsinapticos, causan efectos
adversos significativos por su accién anticolinergica y umbral méas bajo para sobredosis,
por ello no son de primera linea para tratamiento de trastorno depresivo mayor, otros usos
incluyen profilaxis de migrafia, ansiedad, insomnio y dolor cronico tipo neuropatico como
dolor miofascial, neuropatia posherpética y neuropatia diabética, los efectos adversos mas
comunes son mareos, estrefiimiento y xerostomia, asi también pueden provocar vision
borrosa, retencién urinaria, confusién, taquicardia, hipotension ortostatica, sedacion,

aumento de peso y apetito 23,

2.2.4. Inhibidores selectivos de la recaptacion de serotonina

El mecanismo de los farmacos inhibidores selectivos de la recaptacion de serotonina
(ISRS) es inhibir la recaptacién presindptica se serotonina con posterior aumento de
serotonina en la membrana postsinaptica, tenemos seis principales farmacos; citalopram,

fluoxetina, escitalopram, sertralina, paroxetina y fluvoxamina, desde el punto de vista
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estructural son moléculas no relacionadas y comparten mecanismo de accion, en general
son mejor tolerados comparados con otros antidepresivos, otros usos terapéuticos incluyen
eyaculacién precoz, fibromialgia, sincope neurocardiogénico, uno de los efectos adversos
de mayor controversia es riesgo aumentado de suicidio en nifios y adultos jovenes de 18-
24 afos, otros efectos adversos; vomitos, nauseas, somnolencia, insomnio, disminucion
del deseo sexual, cefaleas, agitacion y sintomas extrapiramidales ?¥. Estudios han
identificado presencia de distonias, discinesia, parkinsonismo y acatisia dentro de 30 dias
de iniciado el tratamiento o por aumento de dosis los farmacos frecuentemente
involucrados fueron escitalopram, citalopram, sertralina y fluoxetina por el cual es

importante el monitoreo del tratamiento con farmacos ISRS 9.

2.2.5. Inhibidores de la recaptacion de serotonina y norepinefrina

Los inhibidores de la recaptacion de serotonina y norepinefrina (IRSN) ejercen su accién
al inhibir la captacion de serotonina y norepinefrina en la hendidura presinaptica neuronal,
esto conduce a incremento de la activacion del receptor postsinaptico y de las actividades
neuronales, pueden indicarse como tratamiento de primera linea para la depresion y la
ansiedad, asi también como analgésicos en tratamiento del dolor crénico, la duloxetina es
bien tolerado, sin embargo, pueden presentar reacciones adversas graves como sindrome
de Stevens-Johnson, crisis hipertensiva, sindrome serotoninérgico e insuficiencia hepatica
fulminante; la desvenlafaxina y venlafaxina se relaciona ademas con angioedema, paro

cardiaco intraoperatorio e ideas suicidas 29,

2.2.6. Impacto sobre la salud por tratamiento farmacolégico de la depresion
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El uso de antidepresivos puede impactar negativamente sobre la salud en todo el
organismo principalmente a nivel digestivo, cognitivo y sistema nerviosos central como
consecuencia de los efectos adversos, otro impacto importante sobre la salud es por
retirada de los farmacos, el cual debe ser gradual y lenta para evitar sindrome de retirada,
el cual incluye diversos sintomas segun el antidepresivo utilizado, los antidepresivos
triciclicos pueden producir sintomas gastrointestinales, ansiedad, fatiga, agitacion y
alteraciones del suefio; los ISRS presentan con frecuencia nduseas, mareos, cefalea,
letargias; si el tratamiento fue de 6 a 8 meses la posible pauta para retirar es disminuir la
dosis de manera gradual entre 6 a 8 semanas, si el tratamiento tuvo mayor duracion se
requiere mayor tiempo, si aparece el sindrome de retirada se puede remitir al administrar
el mismo farmaco y posterior retirada mas lento; la fluoxetina por presentar vida media
prolongada tiene menor capacidad de producir el sindrome, la paroxetina presenta mayor
riesgo, en casos aislados pueden aparecer nduseas, sudoracion y agitacion, 7% pueden

presentar parestesia, alteraciones de suefio y vértigos 7.

2.3. Formulacion de la hipotesis
2.3.1. Hipotesis general
Existe relacion entre el consumo de medicamentos antidepresivos con el impacto en
la salud en adolescentes atendidos en el centro de Salud mental Comunitario Vitaliza

Parcona - Ica, 2023

2.3.2. Hipdtesis especificas
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1. Existe relacion entre los sintomas de depresion con el impacto en la salud en
adolescentes atendidos en el centro de Salud mental Comunitario Vitaliza
Parcona - Ica, 2023

2. Existe relacion entre los farmacos antidepresivos con el impacto en la salud en
adolescentes atendidos en el centro de Salud mental Comunitario Vitaliza
Parcona - Ica, 2023

3. Existe relacion entre la frecuencia y tiempo de consumo del medicamento
antidepresivo con el impacto en la salud en adolescentes atendidos en el centro

de Salud mental Comunitario Vitaliza Parcona - Ica, 2023
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CAPITULO Ill: METODOLOGIA

3.1.Método de la investigacion
Se uso6 el método hipotético-deductivo porque usa hipétesis como punto de partida para
establecer nuevas deducciones, parte de hipotesis sugeridas o inferidas por datos empiricos
luego se someten a verificacién mediante reglas de deduccién, si existe correspondencia
con los resultados se comprueba la verdad o no de la hip6tesis inicial, el método posibilita
de manera constante la reestructuracion del marco tedrico, metodoldgico o conceptual de

la investigacion, por ello es esencial para construccion de nuevos conocimientos 28,

3.2.Enfoque de la investigacion
El enfoque de investigacion fue cuantitativo porque utilizé la hipotesis y l6gica deductiva,
hace posible las medidas entre el mundo empirico y conceptual, la medicion asigna niUmeros
a eventos, objetos o situaciones y permite estandarizacion y discriminacion sutil, ademas
aprovecha las estadistica descriptiva e inferencial para contrastar hip4tesis y apoyo para las

conclusiones derivados del estudio 9,

3.3.Tipo de investigacion
La investigacién fue de tipo basico porque trata de adquirir conocimientos nuevos
mediante la observacién y razonamiento l6gico, sirve de base para investigaciones

aplicadas, no tiene finalidad préctica inmediata o especifica 9.
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3.4.Disefio de la investigacion
El disefio fue no experimental porque no existe manipulacion de la variable independiente,
trata de estudiar los hechos tal como ocurren de manera natural @Y. El alcance de
investigacion fue descriptivo correlacional porque se conocen las caracteristicas de los
elementos de estudios, lo que busca es exponer la presencia de estas caracteristicas en los
objetos o sujetos de estudios, asimismo, el estudio fue prospectivo porque los datos se
recolectaran durante el desarrollo de la investigacion, fue transversal porque los datos se

recolectaran en Gnica oportunidad ¢,

3.5.Poblacién, muestra y muestreo
2.1.1.Poblacién
La poblacion son elementos, objetos, sujetos definidos, accesibles y limitados que
cumplen con criterios predeterminados ©®. El estudio tuvo una poblacion de 250
adolescentes entre 11 a 17 afios con depresion y consumian medicamentos antidepresivos
atendidos en el Centro de Salud Mental Comunitario Vitaliza Parcona — Ica. Se tuvo en
cuenta los siguientes criterios:

a. Criterios de inclusion

Adolescentes hombre o mujer con depresiébn y consuman farmacos

antidepresivos.

- Adolescentes atendidos en el Centro de Salud Mental Comunitario Vitaliza
Parcona — Ica. Personas que respondan la encuesta al 100%.

- Adolescentes entre las edades de 11 a 17 afios que por iniciativa propia decidan

participar del estudio.

- Que completen el desarrollo de la encuesta.
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b. Criterios de exclusion

Adolescentes hombre o mujer que no cuenten con depresion y/o no consuman
farmacos antidepresivos.
- Adolescentes atendidos en el Centro de Salud Mental Comunitario Vitaliza
Parcona — Ica Personas que no respondan la encuesta al 100%.
- Pacientes por debajo de la edad de 11 a 17 afios, 0 mayor a ellos.
- Pacientes que a pesar de encontrarse entre los criterios de inclusion no deseen
firmar el consentimiento informado o no deseen participar del estudio.
2.1.2.Muestra
La muestra debe cumplir con criterios predeterminados, ser adecuada y representativa de
la poblacion ©3),
Célculo del tamafio de muestra
Por ser la poblacion conocida se usé la formula de poblaciones finitas:

Z* N.p.q

E2N-)+Z% . p.q

n=

N=poblacion, E=error muestral, Z=nivel de confianza, p y g=varianza de la
poblacién. Margen de error 5%, nivel de confianza 95%:
N=250. E=0,05,z=1,96; p=0,5;9=0,5
Reemplazamos en la formula
n=  (1,96)°x250x0,5x0,5

(0,05)?x (250-1)+(1,96)%x0,5x0,5
n=152

La muestra estuvo conformada por 152 adolescentes
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2.1.3.Muestreo
El muestreo permite seleccionar a los sujetos que conformaron la muestra, el estudio usé
el muestreo no probabilistico por cuotas, es decir, se fijaron “cuotas” en nimero de
personas que cumplen caracteristicas determinadas, luego se eligié los primeros que
cumplan con estas caracteristicas hasta completar el nimero de muestra establecida %,
3.6.Variables y operacionalizacion
Variable 1: Consumo de medicamentos antidepresivos
Definicion conceptual: Para el tratamiento de la depresion de primera linea se emplean
antidepresivos, los cuales se ha observado mejoria en muchos pacientes en todo el mundo,
sin embargo, en algunos pacientes existen limitaciones por los efectos adversos. Los
antidepresivos inhibidores selectivos de la recaptacion de serotonina (ISRS) se prescriben
en farmacoterapia de primera eleccion para la depresion y otros trastornos psiquiatricos por
su tolerabilidad, seguridad y eficacia.
Definicion Operacional: Para evaluar el consumo de medicamentos antidepresivos, se
determina los sintomas de depresion que presenta el paciente, los farmacos que utiliza,
tiempo y frecuencia de consumo, seguido se analiza si el consumo fue adecuado o no del
antidepresivo.
Variable 2: Impacto en la salud
Definicidn conceptual: Los problemas mentales afectan negativamente el &ambito biol6gico
y social de las personas, no ser tratado adecuadamente puede originar pérdidas laborales y
dafios organicos que deterioran la salud; la depresion constituye factor de riego para

suicidio y muerte en personas de diferentes edades, géneros y nivel socioeconémico.
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Definicién Operacional: La depresion presenta sintomas variados que afecta el estado
cognitivo, la conducta, aspectos afectivos, y fisiologia en general; los cuales pueden generar
impacto a nivel del sistema digestivo, sistema nervioso y a nivel cognitivo; en depresion
melancélica puede existir tristeza, pérdida de placer, retraso psicomotor, anorexia, pérdida

de peso, despertar precoz.






Variables y Operacionalizacion

21

“Consumo de medicamentos antidepresivos y su impacto en la Salud en adolescentes atendidos en el centro de Salud mental
Comunitario Vitaliza Parcona - Ica, 2023”

Variables Definicion conceptual Def'm.C'on Dimensiones Indicadores Esca.la-c,ie E§cala vellotil v
operacional medicion  (niveles o rangos)
V1: Consumo Paraeltratamientodela Para evaluar el D1: Sintomas de - Estado animico deprimido
de depresion de primera  consumo de depresion - Apatfa, pérdida de interés por actividades
medicamentos linea se  emplean medicamentos diarias
antidepresivos antidepresivos, los antidepresivos, se - Alteracion en apetito, pierde o baja peso
cuales se ha observado determina los o e
mejoria en muchos sintomas de - Somnolencia o insomnio
pacientes en todo el depresion que - Ansiedad o agitacion psicomotriz
mundo, sin embargo, en  presenta el - Falta de concentracién, lentitud en
algunos pacientes  paciente, los pensamiento
existen limitaciones por farmacos que - Fatiga
los efectos adversos. utiliza, tiempo y - Autoestima baja, sentimiento de culpa
Los antidepresivos  frecuencia de -
S ; . - ldea suicida
inhibidores  selectivos consumo, seguido
de la recaptacion de se analiza si el N o 1=Nunca
serotonina (ISRS) se consumo fue - Amitriptilina Cl:ﬁ“t?“vo 2=Algunas veces
prescriben en adecuado o no del - Sertralina ordina 3=Siempre
farmacoterapia de antidepresivo D2: Farmacos - Fluoxetina
primera eleccion para la antidepresivos
depresion y  otros - Consume medicamento segdn el horario
trastornos psiquitricos indicado
por su tolerabilidad, _ - Consume medicamento  segin  dosis
seguridad y eficacia I?S: Frecuencia y indicada
tiempo de - Consume medicamento menor a 15 dias
consumo del

- Consume medicamento mayor a 15 dias

- Consume medicamento s6lo  cuando
considera que lo requiere

- Considera que el medicamento alivia sus
sintomas

medicamento
antidepresivo
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V2: Impacto en
la salud

Los problemas
mentales afectan
negativamente el

ambito  biol6gico vy
social de las personas,

no ser tratado
adecuadamente pueden
originar pérdidas
laborales 'y  dafios
organicos que
deterioran la salud; la
depresion  constituye

factor de riego para
suicidio y muerte en
personas de diferentes
edades, géneros y nivel
socioecondémico.

La depresion
presenta sintomas
variados afecta el
estado cognitivo, la
conducta, aspectos
afectivos, y
fisiologia en
general; los cuales
pueden generar
impacto a nivel del
sistema digestivo,
sistema nervioso y
a nivel cognitivo;

en depresion
melancélica puede
existir tristeza,

pérdida de placer,
retraso psicomaotor,
anorexia, pérdida
de peso, despertar
precoz.

D4: Impacto en la
salud digestiva

D5: Impacto en la
salud del sistema
nervioso

D6: Impacto
cognitivos

- Diarrea o colicos intestinales

- Néuseas y/o vomitos

- Sequedad de boca y/o estrefiimiento
- Aumento de apetito y/o aumento de peso

- Mareo y/o somnolencia

- Insomnio y agitacion

- Aumento de sudoracion
- Cefaleas, nerviosismo y/o convulsiones

- Confusion

- Disminucion de la concentracion
- Disminucion en aprendizaje y la memoria
- Pesadillas, adormecimiento

Cualitativo
ordinal

1=Nunca
2=Algunas veces
3=Siempre
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3.7.Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos
3.7.1. Técnica
Se empled la técnica encuesta, el instrumento fue un cuestionario. El cuestionario
consistio en preguntas cerradas con serie de alternativas orientadas a dar respuestas
a los objetivos de investigacion; la encuesta se direccion0 a personas para obtener

datos de comportamientos, opiniones o percepciones G4,

3.7.2.Descripcion de instrumentos
El cuestionario estuvo conformado en tres partes, en la primera incluyd aspectos
para recolectar datos generales de los participantes del estudio como edad, grado de
instruccién, género, convivencia; en la segunda parte trat6 sobre consumo de
medicamentos antidepresivos conformada por tres dimensiones y 18 preguntas con
opciones de respuestas segun escala de Likert, nunca, algunas veces y siempre. La
tercera parte traté sobre impacto en la salud conformado por tres dimensiones y 12
preguntas con alternativas de respuestas segun escala de Likert, nunca, algunas

veces Yy siempre.

3.7.3.Validacién
La validacién del instrumento de recoleccidn de datos se realiz6 mediante juicio de
expertos, se obtuvo revisién y opinion favorable de tres profesionales Quimicos
Farmacéuticos con experiencia en investigacion, docencia universitaria y con grado

de maestro o doctor.
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3.7.4.Confiabilidad
El instrumento de recoleccion de datos fue sometido a confiabilidad estadistica
mediante prueba de Alfa de Cronbach, el valor de alfa fue 0,819 por ello la
confiabilidad del instrumento fue buena. Se trabaj6é con 95% de nivel de confianza

y se trabajé en el programa estadistico SPSS version 29.

3.8.Plan de procesamiento y andlisis de datos
Se aplic6 152 encuestas, los datos obtenidos se codificaron y registraron en hoja de célculo
Excel en plantilla preestablecida, seguido los datos fueron exportados al Software
estadistico SPSS version 29 para analisis de frecuencia de cada indicador los mismos que
fueron agrupados por dimensiones y presentados en tablas y figuras, asimismo, se realiz6
contrastacion de la hipotesis general y especifico mediante analisis de Rho de Spearman,
se aceptd la hipotesis si el p-valor fue menor a 0,05 (p<0,05), el nivel de significancia fue

95% y margen de error 5%.

3.9.Aspectos éticos
Se tomd en cuenta la integridad y buenas practicas de investigacion propuestas por el
“reglamento de cddigo de ética para la investigacion” de la Universidad Norbert Wiener
en el cual se respetd los derechos de autor en todas sus formas ©%. Se tom6 en cuenta el
principio de autonomia, la participacion de las personas fue libre y voluntaria previa
aceptacion de consentimiento informado ©®. Por otro lado, se aplicd el principio de
justicia, los participantes fueron tratados con equidad e igualdad, no existié discriminacion
de ningun tipo, asimismo, se respetd la confidencialidad de los datos los mismos que fueron

tratados mediante cddigos 7).



CAPITULO IV: PRESENTACION Y DISCUSION DE RESULTADOS

4.1. Resultados

4.1.1. Analisis descriptivos de resultados

Tabla 1.
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Datos generales de adolescentes atendidos en el Centro de Salud Mental Comunitario Vitaliza

Parcona - Ica, 2023

Datos generales de adolescentes Frecuencia Porcentaje PUEETIES
acumulado
11-13 afos 28 18,4 18,4
Edad 14-15 afos 50 32,9 51,3
16-17 afios 74 48,7 100,0
] Femenino 68 447 44,7
Género .
Masculino 84 55,3 100,0
Primaria 5 3,3 3,3
Instruccion Secundaria 105 69,1 72,4
Superior 42 27,6 100,0
Padres 51 33,6 33,6
. . Papa 11 7,2 40,8
Convivencia
Mama 73 48,0 88,8
Familiar 17 11,2 100,0
Total 152 100,0

Nota. Elaboracion propia
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Figura 1.

Datos generales de adolescentes atendidos en el Centro de Salud Mental Comunitario Vitaliza

Parcona - Ica, 2023

(%) Datos generales de adolescentes
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Nota. Elaboracion propia

Interpretacion:

Se observd en tabla 1y figura 1 los datos generales de adolescentes atendidos en el Centro de
Salud Mental Comunitario Vitaliza Parcona - Ica, 2023; Predominé la edad entre 16-17 afios
(48,7%) y 14-15 afios (32,9%); 55,3% fueron masculinos; 69,1% tenian estudios secundarios;

48% convivian s6lo con su mama y 11,2% con algan familiar.
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Sintomas de depresién en adolescentes atendidos en el Centro de Salud Mental Comunitario

Vitaliza Parcona - Ica, 2023

. ” . . Porcentaje
Sintomas de depresion Frecuencia Porcentaje acumulado
Nunca 23 15,1 15,1
Estado animico deprimido ~ Algunas veces 93 61,2 76,3
Siempre 36 23,7 100,0
Nunca 47 30,9 30,9
Apatia, pérdida de interés 50 nac veces 73 48,0 78,9
por actividades diarias
Siempre 32 21,1 100,0
Nunca 89 58,6 58,6
Alteramon en apetito, pierde Algunas veces 44 28,9 87,5
0 baja peso
Siempre 19 12,5 100,0
Nunca 36 23,7 23,7
Somnolencia o insomnio Algunas veces 56 36,8 60,5
Siempre 60 39,5 100,0
Nunca 35 23,0 23,0
Aq5|edad 0 agitacion Algunas veces 67 44,1 67,1
psicomotriz
Siempre 50 32,9 100,0
Nunca 45 29,6 29,6
Falta de concentracion,
lentitud en pensamiento Algunas veces 76 50,0 79,6
Siempre 31 20,4 100,0
Nunca 40 26,3 26,3
Fatiga Algunas veces 65 42,8 69,1
Siempre 47 30,9 100,0
Nunca 28 18,4 18,4
Autoestima baja, Algunas veces 50 32,9 51,3
sentimiento de culpa
Siempre 74 48,7 100,0
Nunca 97 63,8 63,8
Idea suicida Algunas veces 40 26,3 90,1
Siempre 15 9,9 100,0
Total 152 100,0

Nota. Elaboracién propia
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Sintomas de depresién en adolescentes atendidos en el Centro de Salud Mental Comunitario

Vitaliza Parcona - Ica, 2023

(%) Sintomas de depresién
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Nota. Elaboracion propia

Interpretacion:
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Se observo en tabla 2 y figura 2 los sintomas de depresion en adolescentes atendidos en el

centro de Salud Mental Comunitario Vitaliza Parcona - Ica, 2023; 61,2% algunas veces y

23,7% siempre presentaron estado animico deprimido; 48% algunas veces y 21,1% siempre

presentaron apatia o pérdida de interés por sus actividades; 28,9% algunas veces y 12,5%

siempre presentaron alteracion en el apetito; 36,8% algunas veces y 39,5% siempre

presentaron somnolencia; 44,1% algunas veces y 32,9% siempre presentaron ansiedad; 50%

algunas veces y 20,4% siempre presentaron falta de concentracion; 42,8% algunas veces y

30.9% siempre presentaron fatiga; 32,9% algunas veces y 48,7% siempre presentaron baja

autoestima; 26,3% algunas veces y 9,9% siempre presentaron idea suicida.
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Tabla 3.
Consumo de medicamentos antidepresivos en adolescentes atendidos en el Centro de Salud

Mental Comunitario Vitaliza Parcona - Ica, 2023

. . . . . Porcentaje
Medicamentos antidepresivos Frecuencia Porcentaje acumulado
o Nunca 149 98,0 99,3
Amitriptilina )
Siempre 3 2,0 100,0
Nunca 58 38,2 38,2
Sertralina Algunas veces 4 2,6 40,8
Siempre 90 59,2 100,0
. Nunca 86 56,6 57,0
Fluoxetina .
Siempre 66 43,4 100,0
Total 152 100,0

Nota. Elaboracién propia

Figura 3.

Consumo de medicamentos antidepresivos en adolescentes atendidos en el Centro de Salud
Mental Comunitario Vitaliza Parcona - Ica, 2023

(%) Consumo de farmacos antidepresivos
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2.0 2.6
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Nunca Siempre Nunca Algunas veces Siempre Nunca Siempre

Amitriptilina Sertralina Fluoxetina

Nota. Elaboracion propia
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Interpretacion:

Se observo en tabla 3 y figura 3 de consumo de medicamentos antidepresivos en adolescentes
atendidos en el Centro de Salud Mental Comunitario Vitaliza Parcona - Ica, 2023; 2% siempre
consumidé amitriptilina; 59,2% siempre consumid sertralina y 43,4% siempre consumid

fluoxetina.

Tabla 4.

Tiempo de consumo de medicamentos antidepresivos en adolescentes atendidos en el Centro

de Salud Mental Comunitario Vitaliza Parcona - Ica, 2023

Frecuencia y tiempo de consumo del medicamento Frecuencia Porcentaie Porcentaje
antidepresivo ! acumulado
Nunca 4 2,6 2,6
Corlsume med_lca}me_nto Algunas veces 13 8,6 11,2
segun el horario indicado
Siempre 135 88,8 100,0
Nunca 1 0,7 0.7
Consume medicamento  x0 a5 veces 4 26 33
segun dosis indicada
Siempre 147 96,7 100,0
Nunca 144 94,7 94,7
Consume meg|camento Algunas veces 4 2,6 97,4
menor a 15 dias
Siempre 4 2,6 100,0
Nunca 2 1,3 13
Consume meglcamento Algunas veces 4 26 39
mayor a 15 dias
Siempre 146 96,1 100,0
. 3 Nunca 12 7,9 7,9
Consume medicamento sélo
cuando considera que lo Algunas veces 27 17,8 25,7
requiere .
Siempre 113 74,3 100,0
) Nunca 5 3,3 3,3
Considera que el
medicamento alivia sus Algunas veces 19 12,5 15,8
sintomas .
Siempre 128 84,2 100,0
Total 152 100,0

Nota. Elaboracion propia
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El tiempo de consumo de medicamentos antidepresivos en adolescentes atendidos en el Centro

de Salud Mental Comunitario Vitaliza Parcona - Ica, 2023

(%) Frecuencia y tiempo de consumo de medicamentos antidepresivos
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Interpretacion:
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Se observé en tabla 4 y figura 4 los porcentajes de tiempo de consumo de medicamentos

antidepresivos en adolescentes atendidos en el Centro de Salud Mental Comunitario Vitaliza

Parcona - Ica, 2023; 88,8% siempre consumié su medicamento segun horario indicado; 96,7%

siempre consumid segun dosis indicada; 2,6% siempre consumio menos de 15 dias; 96,1%

siempre consumio mayor a 15 dias; 74,3% consumio solo cuando considero que lo requeria;

84,2% siempre considerd que alivio sus sintomas.
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Impacto en la salud digestiva por consumo de medicamentos antidepresivos en adolescentes

atendidos en el centro de Salud Mental Comunitario Vitaliza Parcona - Ica, 2023

L . . Porcentaje
Impacto en la salud digestiva Frecuencia Porcentaje acumulado
Nunca 118 77,6 77,6
Diarrea o c6licos intestinales Algunas veces 33 21,7 99,3
Siempre 1 0,7 100,0
Nunca 122 80,3 80,3
Nauseas y/o vémitos Algunas veces 28 18,4 98,7
Siempre 2 13 100,0
Nunca 114 75,0 75,0
Sequ~e .daq de boca y/o Algunas veces 35 23,0 98,0
estrefiimiento
Siempre 3 2,0 100,0
Nunca 71 46,7 46,7
Aumento de apetito y/o Algunas veces 29 19,1 65,8
aumento de peso
Siempre 52 34,2 100,0
Total 152 100,0

Nota. Elaboracion propia

Figura 5.

Impacto en la salud digestiva por consumo de medicamentos antidepresivos en adolescentes

atendidos en el centro de Salud Mental Comunitario Vitaliza Parcona - Ica, 2023

90.0
80.0
70.0
60.0
50.0
40.0
30.0
20.0
10.0

0.0

77.6

21.7

0.7

Nunca Algunas Siempre
veces

Diarrea o c6licos intestinales

Nunca

80.3

18.4

13

veces

Nauseas y/o vomitos

Algunas Siempre

75.0

Nunca

(%) Impacto en la salud digestiva

23.0

2.0

Algunas Siempre

veces

Sequedad de boca y/o

estreflimiento

46.7
34.2

19.1

Nunca Algunas Siempre
veces

Aumento de apetito y/o
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Nota. Elaboracién propia

Interpretacion:

Se observé en tabla 5 y figura 5 el impacto en la salud digestiva por consumo de medicamentos
antidepresivos en adolescentes atendidos en el centro de Salud Mental Comunitario Vitaliza
Parcona - Ica, 2023; 21,7% algunas veces presentd diarrea o célicos intestinales; 18,4%
algunas veces presentd nauseas y/o vémitos; 23% algunas veces present6d sequedad de boca

y/o estrefiimiento; 34,2% siempre presentd aumento de apetito y/o peso.

Tabla 6.
Impacto en la salud del sistema nervioso por consumo de medicamentos antidepresivos en

adolescentes atendidos en el centro de Salud Mental Comunitario Vitaliza Parcona - Ica, 2023

. . . . Porcentaje
Impacto en la salud del sistema nervioso Frecuencia Porcentaje acumulado
Nunca 92 60,5 60,5
Mareo y/o somnolencia Algunas veces 51 33,6 94,1
Siempre 9 5,9 100,0
Nunca 93 61,2 61,2
Insomnio y agitacion Algunas veces 46 30,3 91,4
Siempre 13 8,6 100,0
Nunca 122 80,3 80,3
Aumento de sudoracion Algunas veces 23 15,1 95,4
Siempre 7 4,6 100,0
Nunca 89 58,6 58,6
Cefaleas_, nerviosismo y/o Algunas veces 42 27,6 86,2
convulsiones
Siempre 21 13,8 100,0

Total 152 100,0
Nota. Elaboracién propia
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Impacto en la salud del sistema nervioso por consumo de medicamentos antidepresivos en

adolescentes atendidos en el centro de Salud Mental Comunitario Vitaliza Parcona - Ica, 2023
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Interpretacion:

80.3
61.2
30.3
15.1
8.6
I 46
[] -
Nunca Algunas Siempre Nunca Algunas Siempre

veces Veces

Insomnio y agitacion Aumento de sudoracion

58.6
27.6
I 13.8

Nunca Algunas Siempre

veces

Cefaleas, nerviosismo y/o
convulsiones

Se observo en tabla 6 y figura 6 el impacto en la salud del sistema nervioso por consumo de

medicamentos antidepresivos en adolescentes atendidos en el centro de Salud Mental

Comunitario Vitaliza Parcona - Ica, 2023; 33,6% algunas veces y 5,9% siempre presento

mareos y/o somnolencia; 30,3% algunas veces y 8.6% siempre presentdé insomnio y/o

agitacion; 15,1% algunas veces y 4,4% siempre presentd aumento de sudoracion; 27,6%

algunas veces y 13,8% siempre presentd cefaleas, nerviosismo y/o convulsiones.
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Impacto cognitivo por consumo de medicamentos antidepresivos en adolescentes atendidos en

el centro de Salud Mental Comunitario Vitaliza Parcona - Ica, 2023

Impacto cognitivo Frecuencia Porcentaje ::ur;eSE ég
Nunca 97 63,8 63,8
Confusién Algunas veces 48 31,6 95,4
Siempre 7 4,6 100,0
Nunca 78 51,3 51,3
Dlsmlnucpr) dela Algunas veces 66 434 94,7
concentracion
Siempre 8 53 100,0
Nunca 80 52,6 52,6
Disminucion en aprendizaje
y la memoria Algunas veces 57 37,5 90,1
Siempre 15 9,9 100,0
Nunca 104 68,4 68,4
Pesadillas, adormecimiento  Algunas veces 33 21,7 90,1
Siempre 15 9,9 100,0
Total 152 100,0

Nota. Elaboracién propia

Figura7.

Impacto cognitivo por consumo de medicamentos antidepresivos en adolescentes atendidos en

el centro de Salud Mental Comunitario Vitaliza Parcona - Ica, 2023
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Interpretacion:

Se observd en tabla 7 y figura 7 el impacto cognitivo por consumo de medicamentos
antidepresivos en adolescentes atendidos en el centro de Salud Mental Comunitario Vitaliza
Parcona - Ica, 2023; 31,6% algunas veces y 4,6% siempre present6 confusién; 43,4% algunas
veces y 5,3% siempre presentd disminucion de concentracion; 37,5% algunas veces y 9,9%
siempre presentd disminucion de aprendizaje y memoria; 21,7% algunas veces y 9,9% siempre

presentd pesadilla y/o adormecimiento.

4.1.2. Prueba de hipétesis

Prueba de hipdtesis general

Existe relacion entre el consumo de medicamentos antidepresivos con el impacto en la salud

en adolescentes atendidos en el centro de Salud mental Comunitario Vitaliza Parcona - Ica,

2023

Hipotesis estadistica

HO: No existe relacion entre el consumo de medicamentos antidepresivos con el impacto en la
salud en adolescentes atendidos en el centro de Salud mental Comunitario Vitaliza
Parcona - Ica, 2023

H1: Si existe relacién entre el consumo de medicamentos antidepresivos con el impacto en la
salud en adolescentes atendidos en el centro de Salud mental Comunitario Vitaliza
Parcona - Ica, 2023

Nivel de significancia = 0,05 = 5% margen maximo de error

Regla de decision: “p” mayor igual a 0,05 se acepta la hipdtesis nula HO

“p” menor a 0,05 se rechaza la hipotesis nula HO
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Tabla 8.

Correlacion de Rho de Spearman entre el consumo de medicamentos antidepresivos con el
impacto en la salud en adolescentes atendidos en el centro de Salud mental Comunitario
Vitaliza Parcona - Ica, 2023

Consumo de
Rho de Spearman medicamentos  Impacto en la salud
antidepresivos

. Coeficiente de correlacion 1,000 0,143
Consumo de medicamentos . )
. . Sig. (bilateral) . 0,044
antidepresivos
N 152 152
Coeficiente de correlacion 0,143 1,000
Impacto en la salud Sig. (bilateral) 0,044 .
N 152 152

Nota. Elaboraci6n propia

Conclusién:

El valor de “p” fue 0,044 menor que 0,05 (p<0,05), por tanto, la hipotesis nula fue rechazada.
Podemos afirmar que a 95% de nivel de confianza la variable consumo de medicamentos
antidepresivos se relaciono con el impacto en la salud en adolescentes atendidos en el centro
de Salud mental Comunitario Vitaliza Parcona - Ica, 2023. Asi también, el valor de correlacion
fue 0,143 el cual indicd que la correlacion fue positiva muy baja. EIl valor positivo de la

correlacion significa que si una variable aumenta la otra también aumenta.

Prueba de hipétesis especifica 1
Existe relacion entre los sintomas de depresion con el impacto en la salud en adolescentes

atendidos en el centro de Salud mental Comunitario Vitaliza Parcona - Ica, 2023
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Hipdtesis estadistica:

HO: No existe relacion entre los sintomas de depresion con el impacto en la salud en
adolescentes atendidos en el centro de Salud mental Comunitario Vitaliza Parcona - Ica,
2023

H1: Si existe relacion entre los sintomas de depresion con el impacto en la salud en
adolescentes atendidos en el centro de Salud mental Comunitario Vitaliza Parcona - Ica,

2023

Nivel de significancia = 0,05 = 5% margen maximo de error
Regla de decision: “p” mayor igual a 0,05 se acepta la hipotesis nula HO

“p” menor a 0,05 se rechaza la hip6tesis nula HO

Tabla 9.

Correlacion de Rho de Spearman entre los sintomas de depresion con el impacto en la salud
en adolescentes atendidos en el centro de Salud mental Comunitario Vitaliza Parcona - Ica,
2023

Rho de Spearman Impacto en la salud Sintoma.s' de
depresién

Coeficiente de correlacion 1,000 0,237
Impacto en la salud Sig. (bilateral) . 0,003

N 152 152

Coeficiente de correlacion 0,237 1,000

Sintomas de depresién Sig. (bilateral) 0,003 .
N 152 152

Nota. Elaboracién propia

Conclusion:
El valor de “p” fue 0,003 menor que 0,05 (p<0,05), por tanto, la hipétesis nula fue rechazada.
Podemos afirmar que a 95% de nivel de confianza la variable impacto en la salud se relaciond

con los sintomas de depresion en adolescentes atendidos en el centro de Salud mental
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Comunitario Vitaliza Parcona - Ica, 2023. Asi también, el valor de correlacion fue 0,237 el
cual indico que la correlacién fue positiva baja. El valor positivo de la correlacion significa

gue si una variable aumenta la otra también aumenta.

Prueba de hipdtesis especifica 2

Existe relacion entre los farmacos antidepresivos con el impacto en la salud en adolescentes

atendidos en el centro de Salud mental Comunitario Vitaliza Parcona - Ica, 2023

Hipotesis estadistica:

HO: No existe relacién entre los farmacos antidepresivos con el impacto en la salud en
adolescentes atendidos en el centro de Salud mental Comunitario Vitaliza Parcona - Ica,
2023

H2: Si existe relacion entre los farmacos antidepresivos con el impacto en la salud en
adolescentes atendidos en el centro de Salud mental Comunitario Vitaliza Parcona - Ica,

2023

Nivel de significancia = 0,05 = 5% margen méximo de error
Regla de decision: “p” mayor igual a 0,05 se acepta la hipétesis nula HO

“p” menor a 0,05 se rechaza la hipdtesis nula HO
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Tabla 10.
Correlacion de Rho de Spearman entre los farmacos antidepresivos con el impacto en la salud

en adolescentes atendidos en el Centro de Salud Mental Comunitario Vitaliza Parcona - Ica,
2023

Rho de Spearman Impacto en la salud Farmacos
antidepresivos

Coeficiente de correlacion 1,000 -0,228
Impacto en la salud Sig. (bilateral) . 0,005

N 152 152

Coeficiente de correlacion -0,228" 1,000

Farmacos antidepresivos Sig. (bilateral) 0,005
N 152 152

Nota. Elaboracién propia

Conclusion:

El valor de “p” fue 0,005 menor que 0,05 (p<0,05), por tanto, la hipdtesis nula fue rechazada.
Podemos afirmar que a 95% de nivel de confianza la variable impacto en la salud se relacion6
con los farmacos antidepresivos en adolescentes atendidos en el centro de Salud mental
Comunitario Vitaliza Parcona - Ica, 2023. Asi también, el valor de correlacion fue -0,228 el
cual indico que la correlacion fue negativa baja. El valor negativo de la correlacion significa

que si una variable aumenta la otra disminuye.

Prueba de hipdtesis especifica 3
Existe relacion entre la frecuencia y tiempo de consumo del medicamento antidepresivo con
el impacto en la salud en adolescentes atendidos en el centro de Salud mental Comunitario

Vitaliza Parcona - Ica, 2023
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Hipdtesis estadistica:

HO: No existe relacion entre la frecuencia y tiempo de consumo del medicamento
antidepresivo con el impacto en la salud en adolescentes atendidos en el centro de Salud
mental Comunitario Vitaliza Parcona - Ica, 2023

H3: Si existe relacion entre la frecuencia y tiempo de consumo del medicamento antidepresivo
con el impacto en la salud en adolescentes atendidos en el centro de Salud mental

Comunitario Vitaliza Parcona - Ica, 2023

Nivel de significancia = 0,05 = 5% margen maximo de error
Regla de decision: “p” mayor igual a 0,05 se acepta la hipotesis nula HO

“p” menor a 0,05 se rechaza la hipotesis nula HO

Tabla 11.

Correlacion de Rho de Spearman entre la frecuencia y tiempo de consumo del medicamento
antidepresivo con el impacto en la salud en adolescentes atendidos en el centro de Salud
mental Comunitario Vitaliza Parcona - Ica, 2023

Frecuencia y tiempo de
Rho de Spearman Impacto en lasalud  consumo del medicamento

antidepresivo

Coeficiente de correlacion 1,000 -0,247
Impacto en la salud Sig. (bilateral) . 0,002
N 152 152
o Coeficiente de correlacion -0,247 1.000
Frecuencia y tiempo de consumo del
) . . Sig. (bilateral) 0,002
medicamento antidepresivo
N 152 152

Nota. Elaboraci6n propia

Conclusion:
El valor de “p” fue 0,002 menor que 0,05 (p<0,05), por tanto, la hipdtesis nula fue rechazada.

Podemaos afirmar que a 95% de nivel de confianza la variable impacto en la salud se relaciono
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con la frecuencia y tiempo de consumo del medicamento antidepresivo en adolescentes
atendidos en el centro de Salud Mental Comunitario Vitaliza Parcona - Ica, 2023. Asi también,
el valor de correlacion fue -0,247 el cual indicé que la correlacion fue negativa baja. El valor

negativo de la correlacion significa que si una variable aumenta la otra disminuye.

4.1.3. Discusion de resultados

De acuerdo con los resultados hallados en el estudio, comenzaremos por los datos generales
de los adolescentes atendidos en el Centro de Salud Mental Comunitario Vitaliza Parcona -
Ica, 2023; El 81,6% tuvo edad entre 16-17 afios; 55,3% fueron masculinos; 48% convivian
solo con su mamay 11,2% con algun familiar (tabla 1), los mismos que presentaron sintomas
de depresion y estuvieron en tratamiento con farmacos antidepresivos, estas evidencias fueron
comparables con estudio de Flores N (2022) 2 sobre uso de ansioliticos y antidepresivos,
hallaron que 12,8% en mujeres y 13,3% en hombres presentaron depresion; del mismo modo
Vega et al. (2019) ¥ en estudio sobre depresion en mujeres adolescentes gestantes, indicaron
que 83% de adolescentes gestantes presentaron depresion, la edad promedio fue 16 afios, sobre
este aspecto la Organizacion Mundial de la Salud indica que 14% de adolescentes presenta
algun problema de trastorno mental y uno de cada 100 personas se suicida ). Por otra parte,
sobre los sintomas de depresién en los adolescentes se observo que 84,9% presentaron estado
animico deprimido; 69,1% apatia o pérdida de interés por sus actividades; 41,4% alteracion en
el apetito; 76,3% somnolencia; 77% ansiedad; 70,4% falta de concentracion; 73,7% fatiga;
81,6 baja autoestima; 36,2% idea suicida (tabla 2), estos resultados son compatibles con el
estudio de Castillo (2019) @) sobre consumo de antidepresivos, indicaron que 54% de mujeres
consumian antidepresivos, 70% presentaron trastorno depresivo recurrente con sintomas de

fatiga, somnolencia, pérdida de apetito, 92% presentaron ansiedad, el 51% consumian
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sertralina, 25% fluoxetina y 24% amitriptilina. Atendiendo a estas consideraciones, se observé
en este estudio que el consumo de medicamentos antidepresivos en adolescentes fue 2%
amitriptilina; 59,2% sertralina y 43,4% fluoxetina (tabla 3), estos resultados son compatibles
con estudio de Flores N (2022) 2 sobre uso de ansioliticos y antidepresivos hallaron que
66% uso sertralina, 29% fluoxetina, 3% amitriptilina; mientras que Soto (2022) % sobre
estudio de disfuncion sexual asociado al tratamiento con antidepresivos, hallaron que los
antidepresivos méas usados fueron 38,1% sertralina, 22,2% fluoxetina con tratamiento
promedio de 5 meses; en este sentido, Molenaar et al. (2020) ™" en su estudio sobre
prevalencia de uso de antidepresivos durante y después del embarazo, indicaron que los
inhibidores selectivos de la recaptacion de serotonina presentaron 3% de prevalencia a nivel
global y los farmacos de mayor uso fueron sertralina, fluoxetina y citalopram, de la misma
forma, Zhenwei et al. (2020) (18) en su estudio sobre tendencias de uso y gastos de
antidepresivos en China; hallaron que los antidepresivos de mayor prescripcion fueron los
inhibidores selectivos de la recaptacion de serotonina seguido de los antidepresivos triciclicos
como la amitriptilina.

En tabla 4 se observd el tiempo de consumo de medicamentos antidepresivos en adolescentes;
88.8% siempre consumid su medicamento segun horario indicado; 96,7% segun dosis
indicada; 96,1% mayor a 15 dias; 74,3% s6lo cuando lo requeria; 84,2% cuando alivi6 sus
sintomas; resultados son similares al estudio de Flores N (2022) ®? sobre uso de ansioliticos
y antidepresivos, hallaron que 70% consumieron amitriptilina por un mesy 20% hasta 6 meses,
asimismo, 58% empleo fluoxetina hasta un mes y 39% hasta 6 meses, con alivio significativo
de los sintomas de depresion, siguieron la dosis y horario indicado en la prescripcién médica.
En la tabla 5 se observd el impacto en la salud digestiva por consumo de medicamentos

antidepresivos en adolescentes; 21,7% presentd diarrea o colicos intestinales; 18,4% nauseas
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y/o vémitos; 23% sequedad de boca y/o estrefiimiento; 34,2% aumento de apetito y/o peso;
estos resultados son compatibles con el estudio de Monterrosas et al. (2020) 9 sobre factores
asociados a la depresion y ansiedad, hallaron que 80% presentaron depresion y 50% ansiedad,
en mujeres hubo aumento de apetito y sobrepeso, se acompafid con estrefiimiento 0 nauseas,
asimismo, la depresion se relacion6 con consumo frecuente de medicamentos.

En tabla 6 se observo el impacto en la salud del sistema nervioso por consumo de
medicamentos antidepresivos en adolescentes; 39,5% presentd mareos y/o somnolencia;
38,9% insomnio y/o agitacion; 19,5% aumento de sudoracion; 41,4% cefaleas, nerviosismo
y/o convulsiones; dentro de este marco, la Unidad de Atencion Integral Especializada
Pediatrica y Sub-Especialidades Psiquiatricas del Ministerio de Salud  indica que la
depresién presenta sintomas diversos que incluyen disminucion en horas de suefio, dolor de
cabeza, nerviosismo, agitacion, irritabilidad, variaciones en el estado de animo, por ello, los
resultados son semejantes a lo establecido por el Ministerio de Salud del Perd.

En tabla 7 se observé el impacto cognitivo por consumo de medicamentos antidepresivos en
adolescentes; 36,2% presentd confusion; 48,7% disminucion de concentracion; 47,4%
disminucién de aprendizaje; 31,6% pesadilla y/o adormecimiento, sobre estos resultados, el
Ministerio de Salud del Pert () establece que la depresion afecta el estado cognitivo, aspectos
afectivos, la conducta, disminucién en la concentracién y aprendizaje, asi como ideas
delirantes y alucinaciones, en consecuencia se puede afirmar que los resultados del estudio es
consistente con lo establecido por entidad de salud del estado peruano.

Vargas A. Ramirez A. 8 su trabajo de investigacion fue “Sintomas positivos y negativos en
la autoestima y depresion en adolescentes escolarizados” se tuvo en cuenta la aplicacion y
andlisis de dos instrumentos, Escala de autoestima de Rosemberg y Autoevaluacion para la

depresién de Zung, fue aplicada en instituciones publico de la Ciudad de Santa Marta, en una
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muestra de 150 estudiantes. La escala Rosemberg evalua el sentimiento de satisfaccion
personal, se tuvo en cuenta los aspectos negativos con fiabilidad de 0,80. Se realizd
autoevaluacion de depresion de Zung; los resultados muestran que los 43 sintomas negativos
muestran una frecuencia mayor por encima de la media en cuanto a las respuestas obtenidas
por la muestra. Se resaltd que existente correlacion entre las variables de estudio en que si se
ve afectada la autoestima puede actuar como factor de riesgo personal, familiar y social en un
momento dado y se presentd como indicios de depresion en los adolescentes de los colegios
publicos de la ciudad de Santa Marta. Por lo expuesto se concluye que el consumo de
medicamentos antidepresivos se relacion6 con el impacto en la salud en adolescentes atendidos
en el Centro de Salud Mental Comunitario Vitaliza Parcona - Ica, 2023, la correlacion fue
positiva muy baja, el valor fue 0,143 esto indicé que hay una correlacion minima entre las
variables. Esto sugirié que el consumo de medicamentos antidepresivos no esta fuertemente
relacionado con el impacto en la salud en este contexto especifico, esto podria indicar que, en
este grupo de adolescentes se puede considerar otros factores que podrian influir en esta
relacion, como la adherencia al tratamiento, el tipo de medicamento prescrito, la duracion del

tratamiento, la variabilidad en las respuestas de los individuos, entre otros.
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CAPITULO V: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

5.1. Conclusiones

Primera. EI consumo de medicamentos antidepresivos se relacion6 con el impacto en la salud
en adolescentes atendidos en el Centro de Salud Mental Comunitario Vitaliza Parcona
- Ica, 2023, la correlacion fue positiva muy baja, donde las variables no parece estar
directamente relacionado con un impacto significativo en su salud, sin embargo, es
importante considerar otros factores que podrian influir como la adherencia al

tratamiento, el tipo de medicamento prescrito, la duracion del tratamiento, entre otros.

Segunda. Los sintomas de la depresion se relacionaron con el impacto en la salud en
adolescentes atendidos en el Centro de Salud Mental Comunitario Vitaliza Parcona -
Ica, 2023, la correlacién fue positiva baja, indicando que existe una tendencia hacia

una mayor influencia de los sintomas de la depresién en la percepcion de su salud.

Tercera. Los farmacos antidepresivos se relacionaron con el impacto en la salud en adolescentes
atendidos en el Centro de Salud Mental Comunitario Vitaliza Parcona - Ica, 2023; la
correlacion fue negativa baja entre variables, presentando una relacion inversa; esto
podria conllevar aquellos que estdn tomando antidepresivos pueden experimentar un
impacto en su salud de manera diferente en comparacion con aquellos que no consumen

estos farmacos.

Cuarta. El tiempo de consumo de medicamentos antidepresivos se relacionaron con el impacto
en la salud en adolescentes atendidos en el Centro de Salud Mental Comunitario

Vitaliza Parcona - Ica, 2023; la correlacion fue negativa baja, pero existe una tendencia
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hacia una relacién inversa entre el tiempo de consumo de medicamentos antidepresivos
y el impacto en su salud. Esto nos indica que a medida que el tiempo de consumo

aumenta, el impacto en la salud podria disminuir, o viceversa.
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5.2. Recomendaciones

Fomentar educacion sanitaria sobre depresion y estrés desde la oficina farmacéutica a
adolescentes y padres de familia con el proposito de contribuir en mejorar la salud mental
de la poblacion en general.

Promover seguimiento farmacoterapéutico en los Centros de Salud del sector publico sobre
antidepresivos en adolescentes y adultos con el fin de contribuir con el cumplimiento de la
terapia farmacologica

Identificar los problemas relacionados con la medicacion de antidepresivos en adolescentes
y adultos con la finalidad de disminuir las reacciones adversas e interacciones
farmacoldgicas y mejorar los resultados terapéuticos

Evaluar la relacion de los sintomas de depresion en adolescentes y proponer acciones de

mejoras en manejo de la salud mental
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Consumo de medicamentos antidepresivos y su impacto en la salud en adolescentes atendidos en el centro de Salud Mental
Comunitario Vitaliza Parcona - Ica, 2023

Formulacion del problema

Objetivos

Hipotesis

Variables

Disefio metodologico

Problema general
¢Cual es la relacion entre el consumo de
medicamentos antidepresivos con el
impacto en la salud en adolescentes
atendidos en el centro de Salud mental
Comunitario Vitaliza Parcona - lca,
2023?

Objetivo general
Determinar la relacion entre el
consumo de medicamentos
antidepresivos con el impacto en la
salud en adolescentes atendidos en el
centro de Salud mental Comunitario
Vitaliza Parcona - Ica, 2023

Hipotesis general
Existe relacion entre el consumo de
medicamentos antidepresivos con el
impacto en la salud en adolescentes
atendidos en el centro de Salud mental
Comunitario Vitaliza Parcona - Ica,
2023

Problemas especificos

1. ;Cuadl es larelacion entre los sintomas
de depresion con el impacto en la
salud en adolescentes atendidos en el
centro de Salud mental Comunitario
Vitaliza Parcona - Ica, 2023?

2. (Cudl es la relacién entre los
farmacos antidepresivos con el
impacto en la salud en adolescentes
atendidos en el centro de Salud
mental Comunitario Vitaliza Parcona
- lca, 20237

3. ¢Cudl es la relacion entre la
frecuencia y tiempo de consumo del
medicamento antidepresivo con el
impacto en la salud en adolescentes
atendidos en el centro de Salud
mental Comunitario Vitaliza Parcona
- Ica, 2023?

Objetivos especificos

1. Determinar la relacién entre los
sintomas de depresion con el
impacto en la salud en adolescentes
atendidos en el centro de Salud
mental Comunitario

2. Identificar la relacion entre los
farmacos antidepresivos con el
impacto en la salud en adolescentes
atendidos en el centro de Salud
mental Comunitario

3. Describir la relacién entre la
frecuencia y tiempo de consumo del
medicamento antidepresivo con el
impacto en la salud en adolescentes
atendidos en el centro de Salud
mental Comunitario

Hipétesis especificas

1. Existe relacion entre los sintomasde

depresion con el impacto en la salud
en adolescentes atendidos en el
centro de Salud mental Comunitario
Vitaliza Parcona - Ica, 2023

2. Existe relacién entre los farmacos

antidepresivos con el impacto en la
salud en adolescentes atendidos en
el centro de Salud mental
Comunitario Vitaliza Parcona - Ica,
2023

3. Existe relacién entre la frecuencia 'y

tiempo de consumo del
medicamento antidepresivo con el
impacto en la salud en adolescentes
atendidos en el centro de Salud
mental  Comunitario  Vitaliza
Parcona - Ica, 2023

Variable 1: Consumo de

medicamentos

antidepresivos

Dimensiones:

- Sintomas depresivos

- Farmacos antidepresivos

- Frecuencia y tiempo de
consumo del medicamento
antidepresivo

Variable 2: Impacto en la
salud
Dimensiones:

- Impacto en salud digestiva

- Impacto en salud del
sistema nervioso

- Impacto cognitivo

Tipo de investigacion
Bésico

Procesamiento de datos
Hoja de célculo Excel y programa
estadistico SPSS version 25

Técnica de anélisis de datos
Estadistica descriptiva e
inferencial. Prueba de hipotesis
mediante Rho de Spearman
Poblacion y muestra
Poblacion: 250 adolescentes

Muestra: 152 adolescentes
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Anexo 2. Instrumento de recoleccion de datos

INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS

Consumo de medicamentos antidepresivos y su impacto en la Salud en adolescentes atendidos en
el centro de Salud mental Comunitario Vitaliza Parcona - Ica, 2023

El objetivo del estudio es determinar la relacion entre el consumo de medicamentos antidepresivos
con el impacto en la salud en adolescentes atendidos en el centro de Salud mental Comunitario
Vitaliza Parcona - Ica, 2023, se solicita responder con sinceridad cada pregunta, le tomarad maximo
10 minutos

Bachilleres:
Hume Gallegos, Jacqueline
Masco Terrones, Alexander

I. Datos generales
Edad: 11 - 13 afos ( ) 14 — 15 afios ( ) 16 — 17 afios ( )
Género: Femenino () Masculino ( )
Grado de instruccion ~ Primaria ( ) Secundaria( )  Superior ( ) Sinestudio ( )
Convivencia: Padres ( ) Papa( ) Mama( ) Familiar( )

Il. CONSUMO DE MEDICAMENTOS ANTIDEPRESIVOS

N° Dimension 1: Sintomas de depresion 1 2 3
1 Estado animico deprimido
2 Apatia, pérdida de interés por actividades diarias
3 Alteracion en apetito, pierde o baja peso
4 Somnolencia o insomnio
5 Ansiedad o agitacion psicomotriz
6 Falta de concentracion, lentitud en pensamiento
7 Fatiga
8 Autoestima baja, sentimiento de culpa
9 Idea suicida
DIMENSION 2: Farmacos antidepresivos 1 2 3
10 Amitriptilina




Sertralina
11

Fluoxetina
12

DIMENSION 3: Frecuencia y tiempo de consumo del medicamento
antidepresivo

13 Consume medicamento segun el horario indicado
14 Consume medicamento segun dosis indicada
15 Consume medicamento menor a 15 dias
16 Consume medicamento mayor a 15 dias
17 Consume medicamento sélo cuando considera que lo requiere
18 Considera que el medicamento alivia sus sintomas

1=Nunca, 2=Algunas veces, 3=Siempre

I11. IMPACTO EN LA SALUD

NO

Dimension 1: Impacto en la salud digestiva

19

Diarrea o célicos intestinales

20

NAuseas y/o vomitos

21

Sequedad de boca y/o estrefiimiento

22

Aumento de apetito y/o aumento de peso

DIMENSION 2: Impacto en la salud del sistema nervioso

23

Mareo y/o somnolencia

24

Insomnio y agitacion

25

Aumento de sudoracion

26

Cefaleas, nerviosismo y/o convulsiones

DIMENSION 3: Impacto cognitivo

27

Confusién

28

Disminucién de la concentracién

29

Disminucion en aprendizaje y la memoria

30

Pesadillas, adormecimiento

1=Nunca, 2=Algunas veces, 3=Siempre
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Anexo 3. Validez de instrumento

Universidad
Norbert Wiener

Certificado de validez de instrumento

Consumo de medicamentos antidepresivos y su impacto en la Salud en adolescentes
atendidos en el centro de Salud mental Comunitario Vitaliza Parcona - lea, 2023

N® DIMENSHINES [ items (VARIABLE INDEPENDIENTE): Pertinencin | Relevancia Claridad Sugerencins
Consuma de medicnmentos antidepresivos ! : !
DIMENSION 1: Sintamas de depresion sl MO | S1 | MO S| MO
1 Estado animsco deprimido x x x
1 | Apatia, pérdida de interés por actividades dianas x x X
i | Adteracidn en apetiio, pierde o baja peso x x X
4 Somnolencia o msomnio x x X
5 | Anstedad o agitacion psicomotriz x x X
& Falts de concentracian, lentstud en pensamiento x x x
7 | Fatiga x x x
E | Autoestima baja, sentimiento de culpa x X X
[] Iden suicida x X X

DMIMENSION 2: Firmacos antidepresivos

10 | Amatrapiilina x x x
11 | Sertrabima x X X
12 | Fluoxetina x X X

DIMENSHIN 3: Frecuencia v tiempo de consuma del medieamento

amtidepresiva
13 | Consume medicamento segin €l horario indicado x X X
14 | Consume medicamento segin dosis indicada X X X
15 | Consume medicamenio menor a 15 diss x x x
16 | Consume medicamento mayor a 15 dias x X X
17 | Consume medicamento sélo cuande considen que lo requiere x x X
18 | Conssdera que el medscamenio alria sus sintomas x x x

DIMENSIONES [ items (VARIABLE DEFENDIENTE):
Impacio en b sbud

DMMENSION 1: Impacto en la salud digestiva

1% | Diarrea o cdlicos intestinales x x x
0 | Niuseas y'o vomitos x x x
11 | Sequedad de boca wio estrefiimiento x x X
11 | Aumento de apetito ¥'o sumente de peso x x X

DIMENSHIN I: Impacto en la salud del sistemn nerviess

13 | Mareo yio sommolencia x x I
24 | Iesommio y agitscicn x x x
13 | Aumento de sudoracion x x x
6 | Cefaleas, merviosisme yio convulsiones x x x

DIMENSION 3: Impacto cogritivos

vwigner.edupe



\/A\/

= 27 | Confusicn x x x
Unive—1—-—— : —
Hur ismanucion de la concentracion x x x
1% | Dismanucion enaprendizaje y b memona x x x
A0 | Pesadillas, adormecimiemo x x x
Observaciones:
Opinidn de aplicabilidad: Aplicable| = ) Aplicable después de corregir| ) Mo aplicable (

Apellidos v Nombres del juez validador: Dr.  Llahuilla Quea Jose Antonio

DNI: 09730810
Especialidad del validador: Toxicologia v quimica legal REM 302

6 de marzo del 2023

Firma del experto Informante
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\/\/s

Universidad

Worbert Certificado de validez de insirumento

Comsumo de medicamentos antidepresivos v su impacto en la Salud en adolescentes
atendidos en el centro de Salud mental Comunitario Vitaliza Parcona - Ica, 2023

N %D ESPS B e | VARLY BLE IS IDEPESIVIEST Ej Peril men eis R ke vam et L ] NIRpEne B s
Lmieimme de e b e il 0 Gl e esh i ! * a
DUMIE SsH0N 1: 5 imnomE; &2 SEprasion sl L1 =1 N0 =l N0

1 Emado oo de prmido

Agatin, perdida de imends poraonidades dianss

1
¥ | Alemeidn enapeno, pieske o baj peso
4

Ssommareci] X 0. O RO O

T | Aacedd o spmaiin g =
& Falma de o, d &
T | Fmiz

§ | Awsnoesima baj o, sentisvene &2 cdm

L ke saada

DIMIE "SI0 22 Farmaces anlblep resh o

18 | Amangaiea

11 | Sewdia

12 | Plucxeioa
DM ESS [0 3: Frecuencia vl mips de eoms ume del me dicamen s
i e i v

13 |G i i | o mdicad

|G X7 i Ao mde ol

3 = i 313 dis

T E i yar a 13 dis

17 |G i y A dera g o

18 | Comudm gued med alivin s S

DUMEE S0 ES Y bems | VARIA BLE DEFEMDIENTE):
I cne ol sl

DIUMEE SSRO 12 D b0 on b saled dig

Inamren o addioos el s

Sepuedad d boca yilo ¢ s limenio

1%
I8 | Mo Yo VORRoS
11
n

Ao e openl o yho Do de peso

LM ESS O 20 et en s sl de ] sisiema ne rviess

13 | Mamo yoseemolcn

4 | lecomnmn v a g on

I8 | Assmsenio de Sedoroc o6

I | Celolems, marvicssmm Wik ol sEe s

DIUMEE SSE00 3: linguac o cogmines
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W

77 | Codtumim
U

285 | Dessmac i de b conc e sa

L O duapey

b

30 | Peudidies ademec mue o

Observaciones:

Opinién de aplicabilidad: Aplicable ( X)  Aplicable después de caregir( ) Noaplicable (
Apellidosy Nombres de juez validador: MgDr. ___ Daniel Nafez del Pino

DNI: _ 23528875
Especialidad delvalidador: ___ Gestion Ambientd

_07__de__ Morzo_del 223

uwieneredu.pe
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Universidad
Norbert Wiener

Certificado de validez de instrumento

Consumo de medicamentos antidepresivos y su impacto en la Salud en adolescentes
atendidos en el centro de Salud mental Comunitario Vitaliza Parcona - Iea, 2023

N DIMENSIONES | items (VARIABLE INDEPENDIENTE): Fertinencin | Relevancia Claridad Sugerencias
Comsuma de medicamentos antidepresives ! : o
DMMENSION 1: Sintomas de depresicn 51 iy | Sl Ny | sl N
1 Estado animsco deprimado X X X
2 Apatia, pérdda de iterés por actividades dianas X 4 X
k] Alteracion en apetito, pierde o baga peso x X x
F Somnolencia o insommo X 4 X
5 Ansiedad o agitacion psicomotnz X X X
i Falta de concentracion. lentitud en pensamienio X X X
7 Fatiga X X X
B Autoestima baja. sentimsento de culpa X 4 X
9 ldea suicida X X X

DIMENSION 2: Firmnoss antidepresives

10 | Amatriptilina X X X
11 | Sertralina X X X
11 | Fluoxetia X X x

DIMENSION 3: Frecuencin v tiempa de comsume del medicamento

antidepresive
13 | Consume medscamenio segin €l horario indscado X ® X
14 | Consume medscamenio segun dosis indscada X X X
15 | Consume medscamenio menor a 15 dis X X X
I6 | Consume medscamento mayor a 15 dias X X X

uwiener.edu.pe



Universidad
MNorbert Wiener

it L onsmme miosl CHTE TG =D SR O COTREcTd QUE  reguErT  § = x
LE | Usesden que o med camicrie abvm s smicrmos n = x
THNESSIOSES e (% ARIABLE DEFENMENTE
brrpacic m i sabad
DIMENSIEN I: Impecio on |asabed degostia n x T
I'¥ | Lhanca & codreos micvinals n = x
28 | Mamseas yo visniios n ] x
i | Soquedad O bera weo oslrod tmeaie 1 x L
22 | Apmemic de apdhio y'o mencsis 80 poso 1 x X
DM ESSMIN E: Impacta ma b salud del siviema nervisss
13 Mlarcs v o somnnicTcD n = x
pr l=sormne 7 apsimcion x
B Aumenin de ssdorscson n x L
2§ | Cefaleas, serviosmmn vo convelsionos n ] x
INEENSICNN 3= Iposciin cogritim
2T | LConhuen x x x
2§ | Dmmmucis dc b concmincion ] x x
2% | Dmmimecioe oo aprerdizage v b marona n = x
3 | Poaddlhs sdormocmmemic 1 x L

Hserystione: Negum

Dhpimiin de aplicshilidad: Aplicable | x | Aplicable desputs de comegir [ ) M

Apellidin y Nombees del jucs validsdor: D Parrefia ]'IFIIU n. Juan Manuel

DNz PO3IGSTS

Espeecialidad del validador: Do e Fammada v Busguisdcs

17 de leboere dd 2073

_x:ﬂ:f;‘r‘f"

D Jusn Masas] Parsedio Tiplan

» gl icabids |
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Anexo 4. Confiabilidad del instrumento

Alfa de Cronbach N %
Viélido 152 100,0

Casos Excluido 0 0
Total 152 100,0

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de Cronbach N de elementos

0,819

30

El valor de alfa de Cronbach fue 0,819 el cual la confiabilidad del instrumento fue buena
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Anexo 5. Aprobacion del Comité de ética

Lima, 13 de mayo de 2023

s

El Acta N* 054 donde la Unidad Revisora de Asuntos Eticos de la
FFYB aprucbha la no necesidad de ser evaluado el proyecto por of Comité
de Etica de la Universidad que presenta el /la tesista: HUME GALLEGOS,
JACQUELINE SADITH Y MASCO TERRONES, JAVIER ALEXANDER
egresado (a) de la Facultad de Farmacia y Bloguimica.

CONSIDERANDO:
Que es necesanio proseguir con la gjecucion del proyecto de tesis,
presentado a la facultad de farmacia y bloquimica.

En uso de sus atribuciones, el decano de la facultad de farmacia y
M’ _' m’ -

ARTICULO UNICO: Aprobar ¢l proyecto de tesis titulado:
SCONSUMO DE MEDICAMENTOS ANTIDEPRESIVOS Y SU IMPACTO EN
LA SALUD EN ADOLESCENTES ATENDIDOS EN EL CENTRO DE SALUD
MENTAL COMUNITARIO VITALIZA PARCONA - ICA, 2023 presentado por
el/la tesista: HUME GALLEGOS, JACQUELINE SADITH Y MASCO
TERRONES, JAVIER ALEXANDER autorizandose su ejocuckon.

Registrese, comuniquese y archivese,

Or . Ruben Eduarde Cueva Mestanza
Decanc (o) de la Facultad de Farmacia y Bloguamics
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Anexo 6. Formato de consentimiento informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO EN UN ESTUDIO DE INVESTIGACION DEL CIE-VRI

Instituciones : Universidad Privada Norbert Wiener
Investigadores : Hume Gallegos, Jacqueline Sadith; Masco Terrones, Javier Alexander
Titulo : Consumo de medicamentos antidepresivos y su impacto en la Salud en adolescentes atendidos en el centro

de Salud mental Comunitario Vitaliza Parcona - Ica, 2023.

1. Propésito del Estudio: Estamos invitando a usted a participar en un estudio titulado: “Consumo de medicamentos
antidepresivos y su impacto en la Salud en adolescentes atendidos en el centro de Salud mental Comunitario Vitaliza Parcona
- Ica, 2023". Este es un estudio desarrollado por investigadores de la Universidad Privada Norbert Wiener, Hume Gallegos,
Jacqueline Sadith; Masco Terrones, Javier Alexander. El propdsito de este estudio determinar la relacion entre el consumo
de medicamentos antidepresivos con el impacto en la salud en adolescentes atendidos en el centro de Salud mental
Comunitario Vitaliza Parcona - Ica, 2023. Su ejecucion permitira contribuir con el rol del profesional Quimico Farmacéutico en
la oficina farmacéutica.
Procedimientos:
Si Usted decide participar en este estudio se le realizara lo siguiente:
- Se explicara el proposito central del estudio
- Firmara el consentimiento informado de forma voluntaria
- Se aplicara la encuesta con preguntas cerradas destinadas a recopilar datos sobre consumo de medicamentos antidepresivos
y suimpacto en la salud
La encuesta puede demorar maximo 10 minutos. Los resultados de la encuesta se le entregaran a Usted en forma individual o
almacenaran respetando la confidencialidad y el anonimato.

Riesgos: No existe riesgo. Los datos recolectados son confidenciales y se mantendran en el anonimato. Su participacion en el
estudio es libre y voluntaria

Beneficios: No hay beneficios directos para la salud o beneficios médicos para usted por participar en el estudio

Costos e incentivos. Usted no debera pagar nada por la participacion. Igualmente, no recibira ningun incentivo econémico ni
medicamentos a cambio de su participacion.

Confidencialidad: Nosotros guardaremos la informacién con cddigos y no con nombres. Si los resultados de este estudio son
publicados, no se mostrara ninguna informacién que permita la identificacion de Usted. Sus archivos no serén mostrados a ninguna
persona ajena al estudio.

Derechos del paciente: Si usted se siente incdmodo durante el desarrollo de la investigacidn, podra retirarse de éste en cualquier
momento, 0 no participar en una parte del estudio sin perjuicio alguno. Si tiene alguna inquietud y/o molestia, no dude en preguntar
al personal del estudio. Puede comunicarse con los investigadores; Hume Gallegos, Jacqueling; Masco Terrones, Alexander; al
siguiente nimero de celular 965 489 607 y/o al Comité que validd el presente estudio, Dra. Yenny M. Bellido Fuentes, presidenta
del Comité de Etica de la Universidad Norbert Wiener, para la investigacién de |a Universidad Norbert Wiener, telf. 7065555 anexo
3285. comité. etica@uwiener.edu.pe

CONSENTIMIENTO. Acepto voluntariamente participar en este estudio, comprendo que cosas pueden pasar si participo en el
proyecto, también entiendo que puedo decidir no participar, aunque yo haya aceptado y que puedo retirarme del estudio en
cualquier momento. Recibiré una copia firmada de este consentimiento.

Participante: .
Nombres Investigador
DNI: Nombres :

DNI:


mailto:etica@uwiener.edu.pe

Anexo 7. Carta de aprobacion de la institucion para la recoleccion de datos
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Anexo 8. Testimonios fotograficos
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Anexo 9. Informe de asesor de Turnitin

® 18% de similitud general
Principales fuentes encontradas en las siguientes bases de datos:

= 12% Base de datos de Internet3% Base de datos + de publicaciones
* Base de datos de CrossrefBase de datos de = contenido publicado de Cross

+ 14% Base de datos de trabajos entregados

FUENTES PRINCIPALES

Las fuentes con el mayor ndmero de coincidencias dentro de la entrega. Las fuentes superpuestas no se mostrardn.

o Submitted on 1687057665247 39
o
Submitted woarks
uwiener on 2023-02-03
@ 2%
Submitted works
repository.ucc.edu.co
@ ™" 2%
Internet
repositorio.unid.edu.pe
o ” 1
Internet
wiener on 2023-09-06
o
Submitted works
Submitted on 1686066013726
o <1%
Submitted works
Submitted on 1686255895077
° <1%
Submitted woarks
tesis.unjbg.edu.pe
o s p <1%

Internet
docplayer.es



