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Resumen 

 

El estudio tiene el propósito de determinar la relación entre el consumo de antihistamínicos 

con los eventos adversos en usuarios adolescentes en una oficina farmacéutica de los 
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Olivos, Lima. 2023; la metodología en el trabajo es de enfoque cuantitativo, básica 

correlacional no experimental, transversal; técnica de la encuesta e instrumento 

cuestionario aplicada a 80 usuarios. resultados, donde el consumo de antihistamínicos es 

inadecuado en su mayoría presenta eventos adversos en un 42,5%, y cuando el consumo 

de antihistamínicos es adecuado en su mayoría no presenta eventos adversos en un 48,7%, 

también el consumo de antihistamínicos clásicos sedantes en su mayoría presenta eventos 

adversos tal como inadecuado en un 43,8%, y como adecuado en un 45,0%, también el 

consumo de antihistamínicos nuevos no sedantes en su mayoría presenta eventos adversos 

tal como inadecuado en un 33,7%, y como adecuado en un 48,7%, también el consumo 

racional de antihistamínicos en su mayoría presenta eventos adversos tal como inadecuado 

en un 27,8% y como adecuado en un 42,5%, por lo que se concluye que el consumo de 

antihistamínicos se relaciona inversamente con los eventos adversos, en usuarios 

adolescentes. 

 

Palabras clave:  Antihistamínicos, antagonistas de la Histamina, eventos adversos, 

usuarias adolescentes, antialergicos  

 

 

 

 

 

Abstract 

 

The purpose of this study is to determine the relationship between the consumption of 

antihistamines and adverse events in adolescent users in a pharmacy in Los Olivos, Lima. 2023; 
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the methodology in the work is quantitative, basic correlational, non-experimental, cross-sectional; 

survey technique and questionnaire instrument applied to 80 users. Results: Where the 

consumption of antihistamines is inadequate, it mostly presents adverse events in 42.5%, and when 

the consumption of antihistamines is adequate, it mostly does not present adverse events in 48.7%, 

also the consumption of classical sedative antihistamines mostly presents adverse events such as 

inadequate in 43.8%, and as adequate in 45.0%, also the consumption of new non-sedating 

antihistamines mostly presents adverse events such as inadequate in 33.7%, and as adequate in 

48.7%, also the rational consumption of antihistamines mostly presents adverse events such as 

inadequate in 27.8%, and as adequate in 42.5%, so it is concluded that the consumption of 

antihistamines is inversely related to adverse events, in adolescent users. 

 

Keywords: Antihistamines, histamine antagonists, adverse events, adolescent users, antiallergic 

drugs. 
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Las alergias se han convertido en un problema de salud creciente en las últimas décadas. En la 

actualidad, una de cada cuatro personas padece alguna enfermedad alérgica, muchas de las cuales 

son provocadas por el consumo de alimentos, el contacto con polen, cambios de temperatura, e 

incluso la ingesta de medicamentos. A pesar del incremento de casos a nivel global, incluidos los 

países desarrollados. Esto se debe a la complejidad de su fisiopatología y a la diversidad de sus 

causas, lo que las convierte en condiciones difíciles de manejar. En relación con el manejo 

farmacológico de las alergias, el médico tiene la responsabilidad de realizar una prescripción 

fundamentada en un diagnóstico correcto, mientras que el farmacéutico debe asegurar la 

efectividad y la seguridad de los tratamientos farmacológicos recomendados. No obstante, la 

distribución de medicamentos como los antihistamínicos en las farmacias no siempre se lleva a 

cabo de acuerdo con estándares establecidos, ya sea por limitaciones de tiempo, falta de 

conocimiento, o por la ausencia de un profesional de la salud en la farmacia. Esto ha conllevado a 

una dispensación responsable, por lo tanto, el propósito de la investigación fue establecer la 

correlación entre el uso de antihistamínicos y las reacciones negativas en adolescentes. Para ello, 

se aplica la estructura siguiente para la exposición del trabajo: Capítulo 1: titulado el problema; en 

el que se especifica la problemática de estudio, además de la definición del problema, los objetivos 

y la justificación del estudio, además de las restricciones.  Capítulo 2: en el que se exponen los 

antecedentes del estudio, los fundamentos teóricos y la elaboración de las hipótesis.  Capítulo 3: 

se expone la evolución de los procedimientos de investigación y análisis estadísticos empleados 

en la evaluación de las variables, Capítulo 4; exposición de los hallazgos junto con el debate.  

Capítulo 5: se expone la conclusión para cada meta y su correspondiente objetivo.
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CAPITULO I: EL PROBLEMA 

 

1.1 Planteamiento del problema 

Cuando el cuerpo entra en contacto con alérgenos como el polvo o el polen, se produce 

la liberación de sustancias químicas llamadas histaminas, las cuales generan inflamación 

en los tejidos de la nariz, los ojos y otros órganos. Los antihistamínicos actúan reduciendo 

la actividad de las histaminas, lo que permite aliviar los síntomas alérgicos (1). Además, 

las alergias son una de las condiciones crónicas más comunes a nivel mundial, afectando a 

más de 50 millones de estadounidenses, según el Colegio Estadounidense de Alergia, Asma 

e Inmunología (2). Sin embargo, el uso inadecuado de antihistamínicos también puede 

tener consecuencias negativas. Los Centros para el Control y la Prevención de 

Enfermedades de Estados Unidos identificaron aproximadamente 92 mil muertes por 

sobredosis de drogas en 43 estados entre 2019 y 2020, y el 18% de los casos dieron positivo 

por antihistamínicos (3). En Canadá, un estudio determinó que la hidroxizina está asociada 

con efectos adversos neurológicos a largo plazo, a pesar de ser un medicamento autorizado 

en el país (4). 
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Un estudio latinoamericano del 2020 incluyó pacientes diagnosticados con rinitis 

alérgica, evidenciando que la mayoría de la población padece esta alergia, con un impacto 

negativo en su calidad de vida, siendo los ácaros las principales fuentes (5). Aunque los 

antihistamínicos se utilizan como tratamiento de primera línea, deben ser recetados o 

consultados con médicos, ya que en el pasado algunas versiones produjeron arritmias 

cardíacas graves, aunque actualmente no se han detectado estos problemas. Sin embargo, 

es relevante que las personas con arritmias u otras cardiopatías consulten con su médico 

antes de tomar antihistamínicos (6). 

Actualmente, se ha registrado un aumento en la incidencia de enfermedades alérgicas, 

que afecta a más del 40% de la población. La rinitis estacional o alérgica, asociada al polen, 

es más común en el hemisferio norte, y se trata principalmente con antihistamínicos (7). 

Un especialista de advirtió que la automedicación con antihistamínicos puede ser 

perjudicial para la salud, ya que su uso prolongado puede causar efectos adversos como 

taquicardias, arritmias y dolores de cabeza (8). Un estudio nacional reveló que la rinitis 

alérgica es la condición más frecuente en los antecedentes de morbilidad relacionados con 

el uso de antihistamínicos H1, alcanzando un 57%. Las formas más comunes de estos 

medicamentos son tabletas, jarabes y ampollas, siendo la clorfenamina la más utilizada, 

con un 41,7% (9) Además, el papel del farmacéutico es crucial para detectar problemas 

relacionados con los medicamentos, como las reacciones adversas a los antihistamínicos, 

especialmente los de primera generación. La falta de conocimiento o interés por parte de 

los profesionales puede llevar a anamnesis inadecuadas, lo que podría omitir 

contraindicaciones importantes (10). 
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En una farmacia ubicada en el distrito de Los Olivos, Lima, se reportaron quejas de 

padres sobre efectos adversos en adolescentes tras el consumo de ciertos antihistamínicos. 

Se observó que los usuarios no recibieron información adecuada sobre los medicamentos, 

lo que resultó en reacciones alérgicas en la piel y somnolencia. Esto resalta la importancia 

de un uso adecuado de antihistamínicos para prevenir eventos adversos en esta población. 

 

1.2  Formulación del problema 

1.2.1 Problema general 

¿Cómo se relaciona el consumo de antihistamínicos con los eventos adversos en 

usuarios adolescentes en una oficina farmacéutica de Los Olivos, Lima-2023? 

 

1.2.2 Problemas específicos 

• ¿Cómo se relaciona el consumo de antihistamínicos clásicos sedantes con los 

eventos adversos en usuarios adolescentes en una oficina farmacéutica de Los 

Olivos, Lima-2023? 

• ¿Cómo se relaciona el consumo de antihistamínicos nuevos no sedantes con los 

eventos adversos en usuarios adolescentes en una oficina farmacéutica de Los 

Olivos, Lima-2023? 

• ¿Cómo se relaciona el consumo racional de antihistamínicos con los eventos 

adversos en usuarios adolescentes en una oficina farmacéutica de Los Olivos, Lima-

2023? 
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1.3  Objetivos de la investigación 

1.3.1 Objetivo general 

Determinar la relación entre el consumo de antihistamínicos con los eventos adversos 

en usuarios adolescentes en una oficina farmacéutica de Los Olivos, Lima-2023. 

1.3.2 Objetivos específicos 

• Identificar la relación entre el consumo de antihistamínicos clásicos sedantes con 

los eventos adversos en usuarios adolescentes en una oficina farmacéutica de Los 

Olivos, Lima-2023. 

• Identificar la relación entre el consumo de antihistamínicos nuevos no sedantes con 

los eventos adversos en usuarios adolescentes en una oficina farmacéutica de Los 

Olivos, Lima-2023. 

• Identificar la relación entre el consumo racional de antihistamínicos con los eventos 

adversos en usuarios adolescentes en una oficina farmacéutica de Los Olivos, Lima-

2023. 

 

1.4  Justificación de la investigación 

1.4.1 Teórica 

La investigación se desarrolló con la finalidad que el profesional de la salud logre 

profundizar y actualizar su conocimiento sobre el consumo de antihistamínicos para 

evitar eventos adversos, y con todo este argumento poder realizar una mejor atención 

farmacéutica.  



5 
 

 

 

1.4.2 Metodológica 

La investigación permitió la aplicación de métodos de recopilación de datos a 

través de una metodología cuantitativa para evaluar las variables. Además, se 

suministraron herramientas verificadas y fiables, lo que facilitará su uso en futuros 

estudios con metas parecidas. 

1.4.3 Práctica 

El desarrollo y uso práctico del estudio produjo hallazgos que evidencian la 

envergadura de la problemática real. Esto evidencia la importancia de utilizar 

correctamente los antihistamínicos para evitar la aparición de los sucesos adversos. 

1.5  Limitaciones de la investigación 

1.5.1 Temporal 

El desarrollo de la investigación se realizó, desde agosto a noviembre del 2023 

1.5.2 Espacial 

Una Oficina Farmacéutica de Los Olivos Lima, 2023. 

1.1.1. Población o unidad de análisis 

Usuarios adolescentes entre edades de 12 a18 años de una Oficina Farmacéutica 

de Los Olivos Lima, 2023 
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CAPÍTULO II: MARCO TEÓRICO 

 

2.1  Antecedentes de la investigación 

Internacionales:  

Gallo, et al. (11) En un estudio realizado en Colombia, se buscó abarcar los 

aspectos clave de las reacciones adversas más graves y proponer un enfoque simple de 

estas en el servicio de urgencias. Este estudio, de tipo analítico y documental, concluyó 

que las Reacciones Adversas a Medicamentos (RAM) son frecuentes y, por lo tanto, es 

común enfrentarse a ellas en el medio hospitalario, específicamente en los servicios de 

urgencias. Por esta razón, es necesario hacer un enfoque rápido que permita diferenciar 

aquellas RAM que son graves y que conllevan una alta morbimortalidad. Se concluye que 

el diagnóstico precoz y la aplicación de procesos preventivos son primordiales para poder 

tener control del pronóstico del paciente. Siendo el conocimiento de las reacciones una 

necesidad para el personal de salud. 

 

Kang, et al. (12) En un estudio realizado en China, se buscó evaluar la incidencia 

y los factores de riesgo de las reacciones adversas tardías a los medios de contraste no 
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iónicos de baja osmolaridad. Se monitoreó la ocurrencia de reacciones tardías desde el día 

1 y entre los días 7 y 28 en todos los pacientes que recibieron tomografía computarizada 

con LOCM durante un período de 5 semanas en un hospital terciario. La experiencia de 

los pacientes con reacciones adversas se recopiló a lo largo de 3 años, abarcando más de 

10,000 exposiciones. En este contexto, se registraron 315 episodios de reacciones agudas 

y 207 episodios de reacciones tardías, de las cuales 90 ocurrieron en la primera semana y 

el 10% en un plazo de 20 días después de la administración del medio de contraste. En los 

pacientes que experimentaron reacciones tardías al LOCM, se concluyó que la incidencia 

disminuyó con el tiempo entre las exposiciones. Se evidenció que las reacciones tardías se 

presentaron dentro de la primera semana, y el uso previo del medicamento redujo la 

incidencia de estas reacciones. 

 

Rojas et al. (13). En Cuba, se llevó a cabo un estudio con el objetivo de caracterizar 

las reacciones cutáneas adversas a medicamentos en pacientes atendidos en el Servicio de 

Dermatología del Hospital General Docente 'Dr. Agostinho Neto' de Guantánamo durante 

el período 2018-2019. Este fue un estudio descriptivo y transversal que incluyó a todos 

los pacientes (N=75) diagnosticados con reacciones cutáneas adversas a medicamentos 

remitidos a la consulta de Dermatología. Los resultados mostraron que el 18% de los 

pacientes había utilizado ibuprofeno, y de este grupo, el 82% presentó eritema multiforme 

leve como causa de la reacción. Además, se observó que el 94% de las reacciones fueron 

leves, evidenciando que estas se manifestaron aproximadamente 10 días después del 

consumo del medicamento, y que las reacciones cutáneas no resultaron ser significativas. 

Nacionales 
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Concepción. (14) “Determinar el impacto de una intervención educativa para el uso 

adecuado de antihistamínicos en los jóvenes de la Iglesia de Jesucristo los Santos de 

últimos días, Nuevo Chimbote, junio a setiembre de 2022”, según el propósito. Con una 

muestra de 30 individuos y un diseño cuasi-experimental, el estudio se llevó a cabo con 

un enfoque cuantitativo. Se descubrió en los hallazgos que la intervención en cuestión 

incrementó la eficacia en el uso de los antihistamínicos en un 50%; en un 80% se 

obtuvieron resultados positivos en las reacciones adversas; y se concluyó que la 

intervención fue efectiva para mejorar el uso de los antihistamínicos. 

 

Aquino y Menor (15) “Determinar, cómo la automedicación con antigripales se 

relaciona con las reacciones medicamentosas en adultos de la oficina farmacéutica Botica 

San Miguel Chorrillos-Lima, 2021”. Con una muestra de 80 individuos y el uso de 

cuestionarios, se llevó a cabo una investigación científica con un diseño no experimental, 

prospectivo, cuantitativo y transversal. Se encontró que el 35% de las personas consumían 

jarabes, el 30% emulsiones y el 35% inyectables cuando se usaban antigripales; además, 

se concluyó que la mayoría de las personas se automedican, lo que resulta en que la 

automedicación es proporcional a la reacción adversa. 

 

Juárez (10) El propósito era “conocer la frecuencia del uso de antihistamínicos H2 

en los pacientes que recibieron atención en Boticas Mifarma, Víctor Larco Herrera, 

Trujillo, octubre a diciembre de 2021”. Con 360 pacientes que resolvieron herramientas 

de recolección de datos, el estudio descriptivo encontró que el consumo de 

antihistamínicos H2 estaba relacionado con la rinitis alérgica en el 57% y la clorfenamina 
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se usaba con mayor frecuencia en el 41%. Se concluyó que la incidencia de consumo era 

del 79%. 

 

2.2.  Bases teóricas 

2.2.1 Histamina 

La histamina es un químico presente en los tejidos que es parte de un proceso 

biológico que causa reacciones alérgicas que afectan el sistema nervioso central; 

además, interfiere con el sueño y el ritmo de concentración. Los principios activos 

de este tipo de medicamentos bloquean los efectos de la histamina. Los 

antihistamínicos actúan como inhibidores particulares de los receptores H1 (16). 

2.2.2 Antihistamínicos 

Los antihistamínicos como acción farmacológica bloquean la histamina, una 

sustancia química que produce síntomas y que el sistema inmunitario libera durante 

una reacción alérgica (17). 

Los antihistamínicos H1 son ampliamente utilizados para el tratamiento de 

alergias en la población. Estos se clasifican en antihistamínicos de primera y 

segunda generación. La clorfeniramina es un antihistamínico de primera 

generación, mientras que la cetirizina pertenece a la segunda generación.  

Actualmente, se recomienda el uso de antihistamínicos de segunda generación por 

vía oral, ya que presentan una acción más selectiva sobre los receptores H1 y una 

baja liposolubilidad, lo que limita su distribución al sistema nervioso central (SNC). 

Esto se traduce en un mejor perfil de seguridad, con menos efectos adversos a nivel 

del SNC en comparación con los antihistamínicos de primera generación (18). 
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Tipos de antihistamínicos 

✓ Antihistamínicos de primera generación 

Este grupo de antihistamínico se aconseja para tratar casos alérgicos, 

como rinoconjuntivitis, urticaria e insomnio, son tratados con este tipo de 

antihistamínico. Estos medicamentos tienen la capacidad de penetrar en el 

sistema nervioso central, pero son difíciles de controlar sus efectos 

secundarios, que incluyen sedación, somnolencia, boca seca, problemas de 

visión, etc. Pueden ser una causa indirecta de accidentes domésticos y de 

tráfico, así como tener efectos negativos en el rendimiento escolar y laboral 

(19). 

El antihistamínico de primera generación es procesado por los 

derivados del hígado como metabolitos inactivos, por lo que su dosificación 

es de 3 a 4 veces al día; sin embargo, se utilizan terapéuticamente por su 

capacidad para controlar los mareos y vómitos, así como para aliviar la 

secreción nasal. En casos de urticaria y reacciones alérgicas agudas, algunos 

de ellos también se pueden utilizar por vía intravenosa o intramuscular (20). 

 

✓ Antihistamínicos de segunda generación 

Por la misma razón que no afectan el comportamiento de las personas 

en su vida diaria, actividades como conducir un automóvil, trabajar o 

estudiar, que dependen en gran medida de la concentración y el estado de 

alerta, pero tienen un mejor control sobre su acción selectiva y no tienen 

mucho efecto sobre el sistema nervioso central, conocido como no sedantes. 
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Casi todos los fármacos se pueden administrar en una sola dosis diaria y 

tienen menos interacciones medicamentosas que los fármacos 

convencionales (21). 

Para tratar alergias como la urticaria crónica y la rinoconjuntivitis, el 

antihistamínico de segunda generación es el medicamento preferido; sin 

embargo, no pudo evitar los vómitos ni los mareos. De momento no tienen 

presentaciones inyectables, aunque es posible que las tengan en un futuro 

cercano; se presentan en colirio, aerosoles nasales, comprimidos, gotas o 

jarabes (22). 

 

2.2.3   Eventos adversos 

Los medicamentos son el resultado para tratar enfermedades y el consumo de 

estos de manera no deseada produce una reacción. Un paciente que sufre anafilaxia 

poco después de tomar el medicamento podría ser una RAM o evento adverso (23). 

La toxicidad es una forma del evento adverso a un medicamento; sin embargo, la 

toxicidad se refiere con mayor frecuencia a los efectos de las sobredosis 

(accidentales o intencionales), a las altas concentraciones sanguíneas o a los efectos 

farmacológicos exacerbados que surgen durante la administración adecuada del 

medicamento (24). El evento adverso a medicamentos también incluyen cualquier 

efecto adverso (no deseado) que ocurra durante el uso de un medicamento y que se 

sospecha que pueda ser provocado por el mismo (24). 

Los eventos negativos de las reacciones adversas también provienen de errores 

de medicación; sin embargo, la mayoría de ellos son leves, como problemas 
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estomacales, sequedad de boca y somnolencia, y no aparecen después de que se 

suspende el medicamento. Sin embargo, también hay casos de reacciones graves 

debido a que interactúan con la enfermedad. Por ejemplo, los descongestionantes 

pueden provocar latidos cardíacos rápidos si tiene una afección cardíaca (25) 

Efectos de los eventos adversos 

✓ Efectos sobre el sistema nervioso central (SNC) (26): Presenta síntomas:  

• Mareo, desequilibrio y vértigo  

• Convulsión  

• Cambios cognitivos o del proceso de pensamiento 

• Deficiencia en la coordinación 

✓ Efectos anticolinérgicos: La acetilcolina, una sustancia química que ayuda 

al corazón, los vasos sanguíneos y el sistema respiratorio, entre otras 

funciones, es capaz de comunicarse entre las células y es esencial para los 

procesos de memoria y aprendizaje, ya que tiene la capacidad de enviar 

mensajes que se transmiten neurológicamente a otra neurona o incluso a un 

músculo. El bloqueo que causan ciertos fármacos sobre ella produce este 

efecto. El funcionamiento normal de estos órganos puede verse afectado por 

los medicamentos que impiden la acción de la acetilcolina. (27). 

✓ Efectos cardiovasculares: La mayoría de estos efectos son causados por 

sobredosis; cuando se producen, causan alteraciones del ritmo cardiaco, 

taquicardia, etc. La hipotensión y la hipertensión son efectos 

cardiovasculares adicionales asociados con los antihistamínicos; en algunos 
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casos, la hipotensión puede ser el resultado del bloqueo alfa adrenérgico del 

antihistamínico (28). 

✓ Reacciones de hipersensibilidad (alérgicas): Al tener el arsenal de 

proteínas, glóbulos blancos, anticuerpos, etc. frente a cosas que 

normalmente no serían graves, pero cuando hay una predisposición 

genética, el sistema inmunológico puede responder poco o nada. Esta 

respuesta es un defecto del sistema inmunológico. Un tercio de la población 

en los países desarrollados tiene alguna alergia (29). 

 

2.3  Formulación de hipótesis 

2.3.1. Hipótesis general 

Hi: El consumo de antihistamínicos se relaciona con los eventos adversos en 

usuarios adolescentes en una oficina farmacéutica de Los Olivos, Lima-2023. 

2.3.2. Hipótesis específicas 

1. Hi: El uso de antihistamínicos clásicos sedantes con los eventos adversos en 

usuarios adolescentes en una oficina farmacéutica de Los Olivos, Lima-2023. 

2. Hi: El uso de antihistamínicos nuevos no sedantes se relaciona con los eventos 

adversos en usuarios adolescentes en una oficina farmacéutica de Los Olivos, 

Lima-2023. 

3. Hi: Identificar el consumo racional de antihistamínicos que se relaciona con los 

eventos adversos en usuarios adolescentes en una oficina farmacéutica de Los 

Olivos, Lima-2023. 
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CAPÍTULO III: METODOLOGÍA 

 

3.1.  Método de investigación 

El método es Hipotético-Deductivo (30). 

3.2.  Enfoque investigativo 

El enfoque fue cuantitativo, (30). 

3.3.  Tipo de investigación 

La investigación propuesta fue de tipo básico, (31).  

3.4.  Diseño de la investigación 

El estudio fue de diseño no experimental (31).  

 

3.4.1. Corte  

El corte del estudio fue transversal (32). 

3.4.2 Nivel o alcance  

El nivel de la investigación será descriptivo correlacional, (32). 

 

3.5.  Población, muestra y muestreo 

Población 

Está formado por un conjunto de elementos u objetos que tienen una propiedad común. 

Con el propósito de llegar a conclusiones, se llevó a cabo el análisis estadístico sobre esta 

población (32) La población estuvo constituida por 100 usuarios de una oficina 

farmacéutica de Los Olivos -2023. 
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Criterios de inclusión 

Usuarios adolescentes de 12 entre 18 años. 

Usuarios con permiso de sus padres  

Usuarios que estén en tratamiento con antagonista H1 (antihistamínicos) 

 

Criterios de exclusión  

Usuarios que no son adolescentes  

Usuarios que no deseen participar  

Usuarios que no cuentan permiso de sus padres  

 

Muestra  

Porción de la totalidad de un fenómeno, producto o actividad que se considera 

representativa del total también llamada una muestra representativa. (33). En este estudio 

se utilizó la ecuación de población finita, la cual se desarrolló de la siguiente manera: 

𝐧 =  
𝐍. 𝐙𝟐(𝐩. 𝐪)

(𝐍 − 𝟏)𝐄𝟐 + 𝐙𝟐(𝐩. 𝐪)
 

Donde: 

N: Población (100) 

Z: Nivel de confianza (95%: 1,96) 

P: Probabilidad de éxito (0,5) 

Q: Probabilidad de fracaso (0,5) 

E: Error estándar (0,05) 

Reemplazando: 
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n =        100  x  1.962  (0.5 x 0.5)   

(100 -1) x 0.052 + 1.962 (0.5x 0.5)  

n= 80 Usuarios 

 

Muestreo 

Las muestras se procesaron bajo un muestreo aleatorio probabilístico simple, se emplea 

una ecuación de población finita para determinar de forma probabilística el tamaño de la 

muestra; los miembros de la muestra se seleccionan cuando se encuentra el tamaño de la 

muestra. Un método simple y estocástico, es decir, con la misma probabilidad para todos, 

teniendo en cuenta ciertos criterios (34). 
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3.6. Variables y operacionalización 

Variables 
Definición 

Conceptual 

Definición 

Operacional 
Dimensiones 

Indicadores 

Escala de 

medición 

Escala 

valorativa 

(Niveles o 

rangos) 

Consumo de 

antihistamínicos 

Para tratar la 

urticaria y otras 

alergias, los 

medicamentos 

tienen el 

propósito de 

inhibir la acción 

de las histaminas.  

 

Se medirá por 

un cuestionario 

de 25 ítems 

considerando 

dimensiones 

como 

antihistamínicos  

Antihistamínicos 

clásicos sedantes 
- Clorfenamina 

- Dimenhidrinato 

- Ketotifeno 

- Ciproheptadina 

 Cuantitativa 

 

Ordinal 

 

 

 

Siempre (3) 

A veces (2) 

Nunca (1) 

 

Antihistamínicos nuevos 

no sedantes 

 

- Cetirizina 

- Levocetirizina 

- Loratadina 

- Desloratadina 

 

Consumo Racional 

 
- Indicaciones 

- Dosis  

 

Eventos 

adversos  

Reacción al 

ingerir un 

medicamento que 

se presenta de 

manera 

indeseable.  

Fue medido por 

un cuestionario 

de 18 ítems con 

dimensiones 

como los 

efectos adversos

  

Eventos anticolinérgicos - Estreñimiento 

- Sequedad de mucosas 

- Visión borrosa  

- Disfunción eréctil 

Cuantitativa 

 

Ordinal 

 

Si (1) 

No (0) 

 

Eventos cardiovasculares - Alteración del ritmo cardiaco 

- Arritmias  

- Alteraciones de los cambios en la 

lectura del electrocardiograma 

Eventos sobre el sistema 

nervioso central (SNC) 
- Somnolencia, mareo, incoordinación 

- Insomnio, nerviosismo, irritabilidad.  

- Movimientos sin coordinación 

- Aumento de apetito 

Eventos de 

hipersensibilidad 

(alérgicas)  

- Eccemas de contacto 

- Reacciones fototóxicas y 

fotoalérgicas 

-  
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3.7.  Técnicas e instrumentos de recolección de datos 

3.7.1. Técnica 

La encuesta se empleó como método de recopilación de datos, el cual tiene un 

formato organizado y estructurado y se emplea principalmente en investigación 

social para obtener datos más efectivos y útiles (35). El método empleado fue un 

cuestionario estructurado con preguntas de tipo cerrado y opciones de respuesta por 

cada variable. 

 

3.7.2. Instrumento  

a) Se mide la variable consumo de antihistamínicos: 

Se midió el “consumo de antihistamínicos”, fue el cuestionario. Del 

instrumento cuyo contenido en total de 13 ítems, distribuido en 3 dimensiones: 

antihistamínicos clásicos sedantes (04 ítems), antihistamínicos nuevos no 

sedantes (04 ítems) e indicaciones y dosis de los Antihistamínicos (05 ítems).  

Para la calificación de las respuestas, se utilizará una escala de Likert Siempre 

(3), A veces (2) y Nunca (1). Para clasificar la variable, se emplearon escalas 

de evaluación. 

b) Se mide la variable eventos adversos: 

Se medió la “eventos adversos”, fue un cuestionario que consta de un total de 

14 ítems con 4 dimensiones: “Efectos anticolinérgicos” (5 ítems), “Efectos 

cardiovasculares” (3 ítems), “Efectos adversos sobre el sistema nervioso 

central (SNC)” (4 ítems), y “Reacciones de hipersensibilidad (alérgicas)” (2 

ítems).  
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Para la calificación de las respuestas se empleó la escala dicotómica: Si (1), No 

(0).  Para clasificar la variable, se emplearon escalas de evaluación..  

 

3.7.3.  Validación  

Los instrumentos fueron comprobados bajo la evaluación de tres especialistas que 

determinaron que los elementos son apropiados. 

3.7.4. Confiabilidad 

Se llevó a cabo una prueba piloto en la que 15 individuos participaron, para la primera variable 

Consumo de antihistamínicos dado que sus indicadores estaban en escala ordinal (nunca, a veces, 

siempre) mediante el programa IBM SPSS Statistics versión 27 se aplicó la prueba estadística alfa 

de Cronbach a sus respuestas con el objetivo de evaluar el nivel de fiabilidad, el valor obtenido 

fue 0,820; así mismo para la segunda variable Eventos Adversos, dado que los indicadores estaban 

en escala nominal se aplicó la prueba KR20, cuyo valor fue de 0,730; este último coeficiente es 

equivalente al alfa de Cronbach para variables nominales;  como ambos resultados  superaban el 

0,7 el instrumento fue considerado fiables. Los detalles se muestran en el anexo 8. 

3.8.  Procesamiento y análisis de datos 

a) Plan de procesamiento de datos:  

- Su verificación por parte del comité de ética se solicitó la autorización al gerente 

de la Oficina Farmacéutica ubicada en el distrito de Los Olivos – Lima. 

- Se aplicaron los cuestionarios para la obtención de datos, considerando criterios 

para su selección.  

- Se realizó la coordinación para realizar la atención farmacéutica lo cual se brinde 

las facilidades para encuestar a la muestra de estudio. 
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- Antes que resolviera la encuesta se firmaron el consentimiento informado.  

- La aplicación del instrumento se realizó entre 20 a 25 minutos por participantes.  

 

 

b)  Análisis de datos: 

La recolección de la muestra que se presenta en datos en tablas de Microsoft Excel 

Profesional 2016 que constituye la base de datos que se procedió con el análisis 

estadístico en SPSS 26, con lo cual se logró presentar los resultados descriptivos y 

los inferenciales sobre la prueba de Rho de Spearman, para la corroborar las 

hipótesis. 

 

3.9. Aspectos éticos  

El estudio mantuvo en estricta reserva los datos personales proporcionados por los 

participantes, en cumplimiento del criterio de ética de confidencialidad, así mismo, los 

participantes aceptaron participar en el estudio confirmando con su firma el consentimiento 

informado, expresando de esta manera su libre participación, sin ningún tipo de coacción, 

en tal sentido, durante todo el procedimiento se tuvo en cuenta de manera estricta los 

principios de ética detallados. 
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CAPÍTULO IV: PRESENTACIÓN Y DISCUSIÓN DE LOS RESULTADOS 

 

4.1  Resultados 

4.1.1. Análisis descriptivo de resultados 

Tabla 1. Consumo de antihistamínicos con eventos adversos, en usuarios adolescentes en 

una oficina farmacéutica Los Olivos Lima-2023. 

  

Eventos Adversos 

Total 
No presenta Presenta 

Consumo de 

antihistamínicos 

Inadecuado 
Recuento 2 34 36 

% del total 2,5% 42,5% 45,0% 

Adecuado 
Recuento 39 5 44 

% del total 48,7% 6,3% 55,0% 

Total 
Recuento 41 39 80 

% del total 51,2% 48,8% 100,0% 
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             Fuente: Elaboración propia. 

 

Gráfico 1. Consumo de antihistamínicos con eventos adversos, en usuarios adolescentes 

en una oficina farmacéutica Los Olivos Lima-2023. 

 

 

 

 

 

 

En la tabla 1,  En  esta grafica se observa que el  consumo de antihistamínicos inacuado 

presenta eventos adversos  con un  total de  42,5%, pero cuando el consumo de 

antihistamínicos es adecuado en su mayoría no presenta eventos adversos  con un total de  

48.7%. 

 

Tabla 2. Consumo de antihistamínicos clásicos sedantes con el evento adverso, en usuarios 

adolescentes en una oficina farmacéutica Los Olivos Lima-2023. 
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Antihistamínicos  

clásicos sedantes 

% del total 6,3% 43,8% 50,1% 

Adecuado 
Recuento 36 5 41 

% del total 45,0% 4,9% 49,9% 

Total 
Recuento 41 39 80 

% del total 51,3% 48,7% 100,0% 

             Fuente: Elaboración propia. 

 

 

Gráfico 2. Consumo de antihistamínicos clásicos sedantes con eventos adversos, en 

usuarios adolescentes en una oficina farmacéutica Los Olivos Lima-2023. 

 

 

 

 

Según lo observado en esta tabla el consumo inadecuado de antihistamínicos clásicos 

sedantes presenta eventos adversos en un  total de 43,8%, pero cuando se da un consumo 

adecuado de antihistamínicos clásicos sedantes en su mayoría no presenta eventos adversos  

con un 45,0%. 

 

Tabla 3. Consumo de antihistamínicos nuevos no sedantes con eventos adversos, en 

usuarios adolescentes en una oficina farmacéutica Los Olivos Lima-2023. 
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No presenta Presenta 

Antihistamínicos 

nuevos no sedantes 

Inadecuado 
Recuento 6 26 32 

% del total 6,3% 33,7% 40,0% 

Adecuado 
Recuento 39 9 48 

% del total 48,7% 11,3% 60,0% 

Total 
Recuento 44 36 80 

% del total 55,0% 45,0% 100,0% 

               Fuente: Elaboración propia. 

Gráfico 3. Consumo de antihistamínicos nuevos no sedantes con eventos adversos, en 

usuarios adolescentes en una oficina farmacéutica Los Olivos Lima-2023. 

 

 

 

 En esta grafica se observa que el consumo inadecuado de antihistamínicos nuevos no 

sedantes en su mayoría presenta eventos adversos reflejado  en un 33,7%, pero cuando el 

consumo de antihistamínicos nuevos no sedantes es adecuado en su mayoría no presenta 

eventos adversos reflejado en un 48,7%. 

 

Tabla 4. Consumo racional de los antihistamínicos con eventos adversos, en usuarios 

adolescentes en una oficina farmacéutica Los Olivos Lima-2023. 
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Consumo 

Racional de 

antihistamínicos 

Inadecuado 
Recuento 11 27 42 

% del total 13,8% 27,4% 41,2% 

Adecuado 
Recuento 34 8 47 

% del total 42,5% 16,3% 58,8% 

Total 
Recuento 45 35 80 

% del total 56,3% 43,7% 100,0% 

                 

             Fuente: Elaboración propia. 

 

Gráfico 4. Consumo racional de los antihistamínicos con eventos adversos, en usuarios 

adolescentes en una oficina farmacéutica Los Olivos Lima-2023. 

 

 

 

En la tabla 4, se observa que si existe un consumo  racional de  antihistamínicos inadecuado 

en su mayoría presentara eventos adversos en un 27,8%, pero cuando existe un consumo 

racional de antihistamínicos adecuado en su mayoría no presenta eventos adversos en un 

42,5%. 

 

 

4.1.2. Prueba de hipótesis 

Hipótesis principal  

Ha: El consumo de antihistamínicos se relaciona con eventos adversos, en usuarios 
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adolescentes en una oficina farmacéutica Los Olivos Lima-2023.    

  

Ho: El consumo de antihistamínicos no se relaciona con eventos adversos, en usuarios 

adolescentes en una oficina farmacéutica Los Olivos Lima-2023.   

 

 

 

Tabla 5: Prueba de correlación según Spearman entre consumo de antihistamínicos y 

eventos adversos. 

 

Consumo de 

antihistamínicos 

Eventos 

adversos 

Rho de 

Spearman 

Consumo de 

antihistamínicos 

Coeficiente de 

correlación 

1,000 -,786** 

Sig. (bilateral) . ,000 

N 80 80 

Eventos  

adversos 

Coeficiente de 

correlación 

-,786** 1,000 

Sig. (bilateral) ,000 . 

N 80 80 

**. La correlación es significativa en el nivel 0,01 (bilateral). 

 

Interpretación: 

Como se evidencia en la tabla 5, existe una correlación directa y positiva entre el consumo 

de antihistamínicos y los sucesos adversos, de acuerdo con la correlación de Spearman de 

-0.786. Este resultado se caracteriza como moderado con una significancia estadística de 

p=0.000, inferior al 0.01. Así pues, se admite la hipótesis principal y se descarta la hipótesis 

nula 

 

Hipótesis especifica 1 

Ha: El consumo de antihistamínicos clásicos sedantes se relaciona con eventos adversos, 

en usuarios adolescentes en una oficina farmacéutica Los Olivos Lima-2023. 
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Ho: El consumo de antihistamínicos clásicos sedantes no se relaciona con eventos adversos, 

en usuarios adolescentes en una oficina farmacéutica Los Olivos Lima-2023. 

 

 

 

 

Tabla 6: Prueba de correlación según Spearman entre la dimensión uso de antihistamínicos 

clásicos sedantes y eventos adversos. 

 

Antihistamínicos 

clásicos sedantes 

Eventos 

adversos 

Rho de Spearman Antihistamínicos 

clásicos sedantes 

Coeficiente de 

correlación 

1,000 -,813** 

Sig. (bilateral) . ,000 

N 80 80 

Eventos 

adversos 

Coeficiente de 

correlación 

-,813** 1,000 

Sig. (bilateral) ,000 . 

N 80 80 

**. La correlación es significativa en el nivel 0,01 (bilateral). 

 

Interpretación: 

Como se evidencia en la tabla 6, la dimensión de antihistamínicos clásicos sedantes tiene 

una correlación inversa y negativa con la variable eventos adversos. De acuerdo con la 

correlación de Spearman de -0.813, este resultado se considera moderado con una 

significancia estadística de p=0.000, inferior al 0.01. Así, se admite la hipótesis concreta 1 y 

se descarta la hipótesis nula. 

 

Hipótesis especifica 2  

Ha: El consumo de antihistamínicos nuevos no sedantes se relaciona con eventos adversos, 

en usuarios adolescentes en una oficina farmacéutica Los Olivos Lima-2023. 
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Ho: El consumo de antihistamínicos nuevos no sedantes no se relaciona con eventos 

adversos, en usuarios adolescentes en una oficina farmacéutica Los Olivos Lima-2023. 

 

 

 

 

Tabla 7: Prueba de correlación según Spearman entre la dimensión uso de antihistamínicos 

de segunda generación y eventos adversos. 

 

Antihistamínicos 

nuevos no sedantes 

Eventos 

adversos 

Rho de 

Spearman 

Antihistamínicos 

nuevos no 

sedantes 

Coeficiente de 

correlación 

1,000 -,672** 

Sig. (bilateral) . ,000 

N 89 89 

Eventos 

adversos 

Coeficiente de 

correlación 

-,672** 1,000 

Sig. (bilateral) ,000 . 

N 89 89 

**. La correlación es significativa en el nivel 0,01 (bilateral). 

 

 

Interpretación: 

Como se evidencia en la tabla 7, existe una correlación inversa y negativa entre la 

dimensión de antihistamínicos nuevos no sedantes y la variable de sucesos adversos. De 

acuerdo con la correlación de Spearman de -0.672, este resultado se caracteriza como 

moderado con una significancia estadística de p=0.000, inferior al 0.01. Así pues, se admite 

la hipótesis particular 2 y se descarta la hipótesis nula. 

 

 

Hipótesis especifica 3 
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Ha: Identificar el consumo racional de los antihistamínicos se relaciona con eventos 

adversos, en usuarios adolescentes en una oficina farmacéutica Los Olivos Lima-2023. 

 

Ho: Identificar el consumo racional de los antihistamínicos no se relaciona con eventos 

adversos, en usuarios adolescentes en una oficina farmacéutica Los Olivos Lima-2023. 

 

 

Tabla 8: Prueba de correlación según Spearman entre la dimensión consumo racional y de 

los antihistamínicos y eventos adversos. 

 

Consumo 

racional  de 

Antihistamínicos 

Eventos 

adversos 

Rho de 

Spearman 

Consumo racional 

de  Antihistamínicos 

Coeficiente de 

correlación 

1,000 -,498** 

Sig. (bilateral) . ,000 

N 89 89 

Eventos  

adversos 

Coeficiente de 

correlación 

-,498** 1,000 

Sig. (bilateral) ,000 . 

N 89 89 

**. La correlación es significativa en el nivel 0,01 (bilateral). 

 

 

Interpretación: 

Como se muestra en la tabla 8 la dimensión consumo racional de los antihistamínicos está 

relacionada de manera inversa y negativa con la variable eventos adversos, según la 

correlación de Spearman de -0.498 representado este resultado como moderado con una 

significancia estadística de p=0.000 siendo menor que el 0.01. Por lo tanto, se acepta la 

hipótesis específica 3 y se rechaza la hipótesis nula. 

 

4.1.3.  Discusión de resultados 
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El consumo de antihistamínicos en su mayoría de los adolescentes se distingue 

según la tabla 1, un 42,5% consumo inadecuado presenta eventos adversos un 48,7% 

consumo adecuado no presenta eventos adversos, se logró encontrar relación inversamente 

con eventos adversos, donde un mal consumo de este medicamento traerá mayor presencia 

de eventos adversos. El resultado muestra que existe una correlación directa y positiva entre 

el consumo de antihistamínicos y los eventos adversos, con Spearman de -0.786. Este 

resultado se caracteriza como moderado con una significancia estadística de p=0.000, 

inferior al 0.01, lo cual concuerda con el estudio de Concepción (14) en donde se evidencia 

que la intervención farmacéutica fue eficiente para mejorar el uso del medicamento 

antihistamínico lo que se relacionó con menos efectos adversos en los usuarios. Al igual 

que el estudio de Aquino (15) donde se halló que la mayoría se automedican por lo que 

presenta eventos adversos con frecuencia, por lo que se concluye que la automedicación es 

proporcional a la reacción adversa.  

En la tabla 6 se muestra un resultado en primera prueba de hipótesis especifica que 

antihistamínicos clásicos sedantes tiene una correlación inversa y negativa con la variable 

eventos adversos. De acuerdo con la correlación de Spearman de -0.813, este resultado se 

considera moderado con una significancia estadística de p=0.000, inferior al 0.01, se logró 

encontrar en la tabla 2 que indica el consumo inadecuado 43,8% presenta evento adverso 

y un consumo adecuado 45.0% no presenta evento adverso; de estos medicamentos de 

nuevos sedantes se relaciona con una mayor incidencia de los efectos adversos lo que 

concuerda con el estudio de Juárez (10) donde en los resultados el uso de antihistamínicos 

H1 se relacionó con la rinitis alérgica en el 57%, con mayor frecuencia de uso con la 

clorfenamina en un 41%, se concluyó que la incidencia de consumo fue del 79%. 
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El resultado de la tabla 7 se muestra un resultado en segunda prueba de hipótesis 

especifica que existe una correlación inversa y negativa entre la dimensión de 

antihistamínicos nuevos no sedantes y la variable de evento adversos. De acuerdo con la 

correlación de Spearman de -0.672, este resultado se caracteriza como moderado con una 

significancia estadística de p=0.000, inferior al 0.01, lo que resulta en la tabla 3 presenta 

un 33,7% inadecuado consumo en eventos adversos y un 48,7% adecuado consumo no 

presenta evento adverso, lo que concuerda con el estudio de Juárez (10) donde en los 

resultados el uso de antihistamínicos H1 se relacionó con la rinitis alérgica en el 57%, con 

mayor frecuencia de uso con la clorfenamina en un 41%, se concluyó que la incidencia de 

consumo fue del 79%. 

El resultado de la muestra en la tercera prueba de hipótesis especifica la dimensión 

consumo racional de los antihistamínicos está relacionada de manera inversa y negativa 

con la variable eventos adversos, según la correlación de Spearman de -0.498 representado 

este resultado como moderado con una significancia estadística de p=0.000 siendo menor 

que el 0.01. lo que resulta en la tabla 4 resulta un 27,4% de consumo inadecuado presenta 

evento adverso y un 42,5% de consumo adecuado no presenta evento adverso, se logró 

encontrar que el tema de la indicación y la dosis en un uso inadecuado por lo que un 

seguimiento inadecuado de estos elementos incrementa la posibilidad de eventos adversos 

por el consumo del medicamento, lo que se asemeja al estudio de Kang et al. (12) donde se 

halló que la experiencia de pacientes sobre las reacción adversas la presentaron en un lapso 

de 3 años, con más de 10 mil exposiciones, en un nivel agudo las RA se presentaron en 315 

episodios, las tardías 207 episodios, el 90 en la primera semana y en un 10% en 20 días 

luego del consumo, en el caso del paciente con reacción tardía al LOCM, las incidencia 
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disminuyó de manera prolongada entre exposiciones. Se evidencio que las reacciones 

tardías se dieron dentro de una semana, cuando se usó de manera previa el medicamento 

redujo la incidencia del evento. 

De manera general se puede decir que un uso inadecuado de los antihistamínicos 

tanto en sus indicaciones como en sus dosis se asocia de manera inversa con el tema de los 

eventos adversos. 
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CAPÍTULO V: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES 

 

5.1  Conclusiones 

1. Se determinó que el consumo de antihistamínicos se relaciona inversamente con 

eventos adversos, en usuarios adolescentes en una oficina farmacéutica Los Olivos 

Lima-2023. 

2. Se identificó que el consumo de antihistamínicos clásicos sedantes se relaciona 

inversamente con eventos adversos, en usuarios adolescentes en una oficina 

farmacéutica Los Olivos Lima-2023. 

3. Se identificó que el consumo de antihistamínicos nuevos no sedantes se relaciona 

inversamente con eventos adversos, en usuarios adolescentes en una oficina 

farmacéutica Los Olivos Lima-2023.    

4. Se identificó que el consumo racional de los antihistamínicos se relaciona 

inversamente con eventos adversos, en usuarios adolescentes en una oficina 

farmacéutica Los Olivos Lima-2023. 

 

5.2  Recomendaciones 
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1. Siempre se debe de valorar el riesgo-beneficio para el tratamiento terapéutico para el 

paciente y realizar posibles problemas relacionados al medicamento. 

2. A los profesionales farmacéuticos realizar campañas de concientización sobre el 

consumo de los antihistamínicos mostrando las reacciones adversas medicamentosa. 

3. A los profesionales farmacéuticos informar a la población de medicamentos en 

situación de administración, eficaz y seguridad para la salud de la población. 

4. Realizar seguimiento fármaco terapéutico con la participación del profesional químico 

farmacéutico con el fin de prevenir la aparición de reacciones adversas. 
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Anexo 1: Matriz de consistencia 

Título: “Consumo de antihistamínicos y reacciones adversas en usuarios adolescentes en una oficina farmacéutica de los Olivos, 

Lima. 2023” 

PROBLEMAS OBJETIVOS HIPÓTESIS VARIABLES METODOLOGÍA 
Problema general 

¿Cómo se relaciona el consumo de 

antihistamínicos con los eventos 

adversos en usuarios adolescentes en 

una oficina farmacéutica de los Olivos, 

Lima. 2023? 

 

Problemas específicos 

 

1. ¿Cómo se relaciona el consumo de 

antihistamínicos clásicos sedantes 

con los eventos adversos en 

usuarios adolescentes en una oficina 

farmacéutica de los Olivos, Lima. 

2023? 

 

2. ¿Cómo se relaciona el consumo de 

antihistamínicos nuevos no sedantes 

con los eventos adversos en 

usuarios adolescentes en una oficina 

farmacéutica de los Olivos, Lima. 

2023? 

 

3. ¿Cómo se relaciona la indicación y 

dosis de los antihistamínicos con los 

eventos adversos en usuarios 

adolescentes en una oficina 

farmacéutica de los Olivos, Lima. 

2023? 

 

Objetivo general 

Determinar la relación entre el 

consumo de antihistamínicos con los 

eventos adversos en usuarios 

adolescentes en una oficina 

farmacéutica de los Olivos, Lima. 

2023. 

 

Objetivos específicos 

 

1. Identificar la relación entre el uso 

de antihistamínicos clásicos con 

los eventos adversos en usuarios 

adolescentes en una oficina 

farmacéutica de los Olivos, Lima. 

2023. 

 

2. Identificar la relación entre el uso 

de antihistamínicos nuevos no 

sedantes con los eventos adversos 

en usuarios adolescentes en una 

oficina farmacéutica de los 

Olivos, Lima. 2023 

 

3. Identificar la relación entre la 

indicación y dosis de los 

antihistamínicos con los eventos 

adversos en usuarios adolescentes 

en una oficina farmacéutica de los 

Olivos, Lima. 2023. 

 

Hipótesis general 

Hi: El consumo de antihistamínicos 

se relaciona con los eventos adversos 

en usuarios adolescentes en una 

oficina farmacéutica de los Olivos, 

Lima. 2023 

Ho: El consumo de antihistamínicos 

no se relaciona con los eventos 

adversos en usuarios adolescentes en 

una oficina farmacéutica de los 

Olivos, Lima. 2023. 

 

Hipótesis específicas 

1.  Hi: El consumo de 

antihistamínicos clásicos sedantes 

se relaciona con los eventos 

adversos en usuarios adolescentes 

en una oficina farmacéutica de los 

Olivos, Lima. 2023. 

2.Hi: El consumo de 

antihistamínicos nuevos no 

sedantes se relaciona con los 

eventos adversos en usuarios 

adolescentes en una oficina 

farmacéutica de los Olivos, Lima. 

2023. 

3.Hi: Identificar el consumo racional 

de los antihistamínicos se 

relaciona con los eventos adversos 

en usuarios adolescentes en una 

oficina farmacéutica de los 

Olivos, Lima. 2023. 

 

Variable 1 

Consumo de 

antihistamínicos  

 

Dimensiones: 

Antihistamínicos 

Clásicos. 

Antihistamínicos 

nuevos no sedantes 

Indicación y dosis de 

los antihistamínicos 

Variable 2 

Eventos adversos 

Dimensiones: 

Eventos sobre el 

sistema nervioso central 

(SNC) 

Eventos 

anticolinérgicos  

Eventos 

cardiovasculares  

Eventos de  

hipersensibilidad 

(alérgicas)  

 

Método: Hipotético 

deductivo 

 

Enfoque: Cuantitativo 

 

Tipo de estudio: 

Aplicada  

 

Diseño: no experimental 

de corte transversal 

 

Población, muestra y 

muestreo 

La población es de 100 

usuarios y 80 usuarios  

 

Muestreo 

Probabilístico aleatorio 

simple 

 

Técnicas: Encuesta 

 

Instrumentos:  

Cuestionario 
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Anexo 2:  Instrumento 

“CONSUMO DE ANTIHISTAMÍNICOS Y EVENTOS ADVERSOS EN USUARIOS 

ADOLESCENTES EN UNA OFICINA FARMACEUTICA DE LOS OLIVOS, LIMA. 

2023”   

 

El objetivo del estudio es determinar la relación entre el consumo de antihistamínicos con los 

eventos adversos en usuarios adolescentes en una oficina farmacéutica de los Olivos, Lima. 2023. 

Responda con total sinceridad, además mencionarle que sus datos serán tratados de forma anónima 

y confidencial. La encuesta demandará un aproximado de 25 minutos.  

Autores:  

 

I. DATOS GENERALES 

Edad:   12 - 15 años (  )   16 - 18 años (  ) 

Género: Masculino (  )    Femenino (  ) 

Estado civil: Soltero (  )   Casado (  )   Conviviente (  )   Separado (  ) 

Ocupación: Estudia (  )   Estudia y trabaja (  )  

 

II. CUESTIONARIO DE USO DE ANTIHISTAMÍNICOS 

 
N°  Siempre (3) A veces (2)  Nunca (1) 
ANTIHISTAMÍNICOS CLÁSICOS SEDANTES    

Consume lo siguiente:    

1 Ciproheptadina    

2 Dimenhidrinato    

3 Clorfenamina    

4 Ketotifeno    

ANTIHISTAMÍNICOS NUEVOS NO SEDANTES    

Consume lo siguiente:    

5 Cetirizina    

6 Levocetirizina    

7 Loratadina    

8 Desloratadina    

INDICACIÓN Y DOSIS DE LOS ANTIHISTAMÍNICOS    

9 Considera toda indicación cuando se le prescribe 

algún antihistamínico.   

   

10 Suele utilizar antihistamínicos sin prescripción 

médica. 

   

11 Respeta la dosis y frecuencia que se le prescribe para 

el consumo de antihistamínicos   

   

12 Consume antihistamínicos por alergias respiratorias     

13 Consume antihistamínicos por alergias cutánea o en 

los ojos   
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CUESTIONARIO DE EVENTOS ADVERSOS 

Marque con una x si ha presentado o no alguna de estas reacciones adversas por el consumo de 

antihistamínicos  

N° EVENTOS ADVERSOS Si  No  

Efectos anticolinérgicos    

1 Sequedad de mucosas   

2 Visión borrosa por dilatación de pupilas   

3 Estreñimiento   

4 Retención urinaria   

5 Disfunción eréctil   

Efectos cardiovasculares    

6 Ritmo cardíaco lento (bradicardia) o rápido (taquicardia)   

7 Alteraciones en el electrocardiograma   

8 Arritmias por sobredosis o interacciones   

Efectos adversos sobre el sistema nervioso central (SNC)   

9 Somnolencia,cansancio, mareo o incoordinación   

10 Estimulación paradójica: insomnio, nerviosismo, euforia, irritabilidad, temblor   

11 Síntomas extrapiramidales (movimientos incoordinados)   

12 Aumento de apetito   

Reacciones de hipersensibilidad (alérgicas)   

13 Pruritos y eccemas de contacto   

14 Reacciones alérgicas y toxicas   
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Anexo 3: Validación del instrumento 
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Anexo 4: Formato de consentimiento informado  

CONSENTIMIENTO INFORMADO 

 

Este documento de consentimiento informado tiene información que lo ayudará a decidir si desea participar en este estudio de 

investigación en salud. Antes de decidir si participa o no, debe conocer y comprender cada uno de los siguientes apartados, tómese 

el tiempo necesario y lea con detenimiento la información proporcionada líneas abajo, si a pesar de ello persisten sus dudas, 

comuníquese con la investigadora al teléfono celular o correo electrónico que figuran en el documento. No debe dar su 

consentimiento hasta que entienda la información y todas sus dudas hubiesen sido resueltas. 

 

Título del proyecto: “CONSUMO DE ANTIHISTAMÍNICOS Y REACCIONES ADVERSAS EN USUARIOS 

ADOLESCENTES EN UNA OFICINA FARMACEUTICA DE LOS OLIVOS, LIMA. 2023” 

 

Nombre del investigador principal: ________________________________ 

 

Propósito del estudio: Determinar la relación entre el consumo de antihistamínicos con las reacciones adversas, en usuarios 

adolescentes en una oficina farmacéutica Los Olivos, Lima-2023. 

 

Participantes: Usuario adolescentes entre 12 a 18 años en una oficina farmacéutica Los Olivos, Lima-2023. 

 

Participación voluntaria: Su participación en este estudio es completamente voluntaria y puede retirarse en cualquier momento. 

 

Beneficios por participar: Los participantes del estudio podrán acceder a los resultados de la investigación. 

 

Inconvenientes y riesgos: Ninguno, solo se le pedirá responder el cuestionario. 

 

Costo por participar: Usted no hará gasto alguno durante el estudio. 

 

Remuneración por participar: Ninguna es voluntaria. 

 

Confidencialidad: La información que usted proporcione estará protegido, solo los investigadores pueden conocer. Fuera de esta 

información confidencial, usted no será identificado cuando los resultados sean publicados. 

 

Renuncia: Usted puede retirarse del estudio en cualquier momento, sin sanción o pérdida de los beneficios a los que tiene derecho. 

 

Consultas posteriores: Si tuviese preguntas adicionales durante el desarrollo de este estudio o acerca del estudio, puede dirigirse 

a la coordinadora de equipo. 

 

Contacto con el Comité de Ética: Si usted tuviese preguntas sobre sus derechos como voluntario, o si piensa que sus derechos 

han sido vulnerados, puede dirigirse al Presidente del Comité de Ética de la .................. ubicada en la 4, correo electrónico: 

......................................... 

 

 

DECLARACIÓN DE CONSENTIMIENTO 

 

Declaro que he leído y comprendido la información proporcionada, se me ofreció la oportunidad de hacer pregunta; y responderlas 

satisfactoriamente, no he percibido coacción m he sido influido indebidamente a participar o continuar participando en el estudio 

y que finalmente el hecho de responder la encuesta expresa su aceptación de participar voluntariamente en el estudio. En mentó a 

ello proporciono la información siguiente: 

 

Documento Nacional de Identidad: ............................................................................  

 

Correo electrónico personal o institucional: …………………………………………….. 

 

 

 

_______________________________________ 

                                 Firma 
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Anexo 5: Aprobación del Comité de Ética  
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Anexo 6: Informe del asesor de Turnitin 
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Anexo 7: Solicitud de Autorización 

 

 

 

 

 

 

CONSTANCIA DE EJECUCIÓN DE PROYECTO DE INVESTIGACIÓN 

 

Mediante el presente, dejamos constancia que las bachilleres: Martínez Cruz María 

Elizabeth y Montesinos Pre Jenny Giovanna de la facultad Farmacia y Bioquímica de la 

Universidad Norbert Wiener realizaron el trabajo de investigación en el periodo setiembre 

-octubre del año 2023, en nuestro establecimiento farmacéutico Botica Smartfarma con 

RUC: 10708601701 y domicilio fiscal en Av. Las palmeras 5406 Urb. Villa del Norte -Los 

Olivos. 

 

Se expide el presente documento a solicitud de las señoritas para los fines que estime 

conveniente. 

 

 

Lima, 10 de diciembre de 2023 

 

 

_____________________ 

Renzo Ticona Rodríguez 

Propietario 

Ruc: 10708601701 
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Anexo 8: Confiabilidad 

 

Resumen de procesamiento de casos variable 

Consumo de antihistamínicos 

 N % 

Casos Válido 13 100,0 

Excluido
a

 0 ,0 

Total 13 100,0 

a. La eliminación por lista se basa en todas las 

variables del procedimiento. 

 

Estadísticas de 

fiabilidad 

Alfa de 

Cronbach 

N de 

elementos 

,820 13 

 

 

Resumen de procesamiento de casos variable 

Eventos Adversos 

 N % 

Casos Válido 13 100,0 

Excluido
a

 0 ,0 

Total 13 100,0 

a. La eliminación por lista se basa en todas las 

variables del procedimiento. 
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Estadísticas de fiabilidad 

Alfa de 

Cronbach * N de elementos 

,730 14 

(*) KR20 

 



Reporte de similitud

15% de similitud general
Principales fuentes encontradas en las siguientes bases de datos:

13% Base de datos de Internet 2% Base de datos de publicaciones

Base de datos de Crossref Base de datos de contenido publicado de
Crossref

12% Base de datos de trabajos entregados

FUENTES PRINCIPALES
Las fuentes con el mayor número de coincidencias dentro de la entrega. Las fuentes superpuestas no se
mostrarán.

1
repositorio.uwiener.edu.pe 4%
Internet

2
Universidad Cesar Vallejo on 2016-03-14 1%
Submitted works

3
uwiener on 2024-05-30 1%
Submitted works

4
uwiener on 2025-02-03 <1%
Submitted works

5
Universidad Nacional del Centro del Peru on 2024-10-24 <1%
Submitted works

6
pesquisa.bvsalud.org <1%
Internet

7
repositorio.unjfsc.edu.pe <1%
Internet

8
repositorio.uigv.edu.pe <1%
Internet

Descripción general de fuentes

https://repositorio.uwiener.edu.pe/bitstream/handle/20.500.13053/9398/T061_72730723_T.pdf?isAllowed=y&sequence=1
https://pesquisa.bvsalud.org/gim/?lang=en&q=mh%3A%22Drug+Eruptions%22
http://repositorio.unjfsc.edu.pe/bitstream/handle/20.500.14067/9436/TESIS.pdf?isAllowed=y&sequence=1
http://repositorio.uigv.edu.pe/bitstream/handle/20.500.11818/1234/TESIS%20LILIANA%20LEIVA%20CASTA%c3%91EDA.pdf?isAllowed=y&sequence=2

	b6fe310b6fd814abcc514f4540dcfe14bc77342ec552c1d18bedec3df6902cb2.pdf
	aaf31244746fffb517d7b86e7e2bf8c48a2a7cc7a64bc4c94b5ed77cfab5d8de.pdf
	316754950d70dda7f25c9cd1b2f915121e9cab1c058ad3234c3f50c38d2d593b.pdf
	d330034ace5a3b55caf2dd633f615faabe93cb346534aefa8f67ef1f5ec2b5b9.pdf
	f38473070f3092e700da373085bac9d9b757c1f66b816f7a129755af83e5e482.pdf


