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RESUMEN  

A nivel mundial, se ha observado un aumento del consumo de antibióticos a nivel mundial. El 

objetivo de este estudio es determinar la relación entre los efectos colaterales e interacciones de 

los antibióticos con prescripción médica de pacientes con infección respiratoria que acuden a la 

botica los Olivos de Lurín. El método es de diseño es no experimental, enfoque cuantitativo, 

nivel descriptivo, correlacional, retrospectivo y transversal. La muestra está conformada por 150 

pacientes con diagnóstico de infección respiratoria que acuden a la botica con prescripción 

médica. El instrumento que se empleó fue una encuesta. Se obtuvo como resultado, que la 

mayoría con el 42,48% tienen entre 31 y 40 años. En cuanto al género, el 57,52% son hombres 

y el 42,48% son mujeres. En cuanto al uso de medicamentos, el 28,32% emplea Penicilina, el 

26,55% emplea Cefalosporinas, y solo el 1,77% emplea Sulfamidas y Anfenicoles. En cuanto a 

la farmacodinamia, el 75,22% menciona el sinergismo, el 18,58% menciona el antagonismo. En 

relación a la interacción farmacocinética, el 36,28% de los encuestados sintió la interacción en 

el proceso de distribución, mientras que el 6.19% indica que nunca se presentó. En cuanto a la 

relevancia clínica de las interacciones, el 79,65% indica que presentó un efecto grave, y el 7,08% 

menciona que nunca sintió la interacción según la relevancia clínica. Se concluyó que si existe 

una relación alta entre los efectos colaterales e interacciones de los antibióticos con prescripción 

médica de pacientes con infección respiratoria que acuden a la botica los Olivos de Lurín. 

Palabras clave: Efectos colaterales, Interacciones, Infección respiratoria. 
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ABSTRACT 

Globally, an increase in antibiotic consumption has been observed worldwide. The objective of 

this study is to determine the relationship between the side effects and interactions of antibiotics 

prescribed by a doctor in patients with respiratory infection who come to the Olivos de Lurín 

pharmacy. The method has a non-experimental design, quantitative approach, descriptive, 

correlational, retrospective and transversal level. The sample is made up of 150 patients with a 

diagnosis of respiratory infection who go to the pharmacy with a medical prescription. The 

instrument used was a survey. The result was that the majority, 42.48%, are between 31 and 40 

years old. Regarding gender, 57.52% are men and 42.48% are women. Regarding the use of 

medications, 28.32% use Penicillin, 26.55% use Cephalosporins, and only 1.77% use 

Sulfonamides and Amphenicols. Regarding pharmacodynamics, 75.22% mention synergism, 

18.58% mention antagonism. In relation to the pharmacokinetic interaction, 36.28% of 

respondents felt the interaction in the distribution process, while 6.19% indicated that it never 

occurred. Regarding the clinical relevance of the interactions, 79.65% indicate that they had a 

serious effect, and 7.08% mention that they never felt the interaction according to the clinical 

relevance. It is concluded that there is a high relationship between the side effects and 

interactions of prescription antibiotics in patients with respiratory infection who go to the Olivos 

de Lurín pharmacy. 

Keywords: Side effects, Interactions, Respiratory infection.
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INTRODUCCIÓN 

La presente tesis se titula: “Efectos colaterales e interacciones de los antibióticos en la 

prescripción médica de pacientes con infección respiratoria que acuden a la Botica los Olivos 

de Lurín en el periodo 2023”, el objetivo del estudio fue determinar la relación entre los efectos 

colaterales e interacciones de los antibióticos en la prescripción médica de pacientes con 

infección respiratoria que acuden a la botica los Olivos de Lurín. Esta investigación se encuentra 

organizada en cinco capítulos, siguiendo la siguiente estructura: 

En el capítulo I del estudio, recopila información acerca del problema de investigación, que 

incluye el planteamiento, la formulación del problema, los objetivos de la investigación, el 

fundamento teórico y las limitaciones del estudio. En este caso, se analiza la relación entre los 

efectos secundarios y las interacciones de los antibióticos en la prescripción médica de los 

pacientes que visitan una farmacia en Lurín.  En el capítulo II del estudio, se expone el marco 

teórico, donde se mencionan diversos estudios llevados a cabo tanto a nivel nacional como 

internacional. Estos estudios describen la investigación de variables relacionadas con los efectos 

secundarios y la interacción de los antibióticos. En el capítulo III del estudio, se detallan los 

aspectos metodológicos empleados en relación con el método utilizado, enfoque adoptado, tipo 

y diseño del estudio, descripción de la población, muestra y método de muestreo, variables y 

sus actividades, así como las técnicas e instrumentos utilizados para la recolección y 

procesamiento de datos. En el capítulo IV, se presentan los resultados obtenidos y se lleva a 

cabo su discusión. En el capítulo V, se exponen las conclusiones obtenidas en base a los 

objetivos planteados, acompañadas de las recomendaciones correspondientes. Las referencias 

utilizadas se citan siguiendo el estilo Vancouver, y se seleccionaron documentos con una 

antigüedad máxima de 5 años. 
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CAPÍTULO I: EL PROBLEMA   

1.1. Planteamiento del problema   

En la actualidad a nivel mundial, se ha observado un preocupante aumento del consumo 

de antibióticos a nivel mundial (1). Según la Organización Mundial de la Salud (OMS), los 

antibióticos son fármacos que se emplean para tratar las infecciones provocadas por bacterias 

(2). Asimismo, la OMS determinó que, en los últimos 15 años el consumo de antibióticos 

aumentó un 65% (3). La preocupación radica en el desarrollo de una resistencia bacteriana, que 

sería causada por un uso indiscriminado de antibióticos (4). 

De acuerdo a la Organización Panamericana de Salud (OPS), los antibióticos no son 

eficaces ante infecciones causadas por virus como, la gripe o un resfriado (5). Estos 

medicamentos, pueden eliminar las bacterias o inhibir su crecimiento, y de ese modo combatir 

las infecciones y mitigar la sintomatología (6). Los antibióticos se agrupan según su acción 

farmacológica, y cada una de ellas presentan distintos mecanismos de acción (7). Estos grupos 

pueden ser: Aminoglucósidos, Penicilinas, Cefalosporinas, Macrólidos, Quinolonas, 

Tetraciclinas, Anfenicoles y Sulfamidas (8). 



2 

A nivel de Latinoamérica, las infecciones respiratorias son símbolo de una problemática 

significativa de salud pública (9). Esta región, obtuvo uno de los mayores porcentajes de 

prevalencia de infecciones respiratorias agudas como bronquitis y neumonía (10). Esta 

enfermedad, pueden afectar a todos los individuos al menos una vez en la vida, sin importar 

edad ni sexo (11). Es indispensable contar con un diagnóstico preciso, debido a que existen 

distintos tipos de infecciones respiratorias con sintomatología igual (12). Por ello, se recomienda 

ir al médico, quien realiza un examen físico y puede enviar a exámenes complementarios de 

laboratorio, con el fin de recetar un tratamiento farmacológico adecuado (13). 

A nivel de Perú, el tratamiento que se emplea ante infecciones respiratorias depende de 

la gravedad del agente patogénico (14). La mayoría de las infecciones respiratorias que padecen 

los peruanos son de origen viral, en esos casos son tratadas con medidas de cuidado en el hogar, 

como descanso e hidratación adecuada, así mismo, de ser necesario se emplean medicamentos 

de venta libre para aliviar los síntomas, como analgésicos y antipiréticos (15). Sin embargo, en 

los casos cuando la infección respiratoria es de origen bacteriano, se recetan antibióticos (16). 

Se ha detectado a nivel de Lima, que el uso de antibióticos frente a infecciones 

respiratorias puede causar efectos colaterales en la salud. Además, se han registrado efectos 

colaterales a nivel: gastrointestinal, respiratorio, cardiovascular y dérmico (17). Los efectos 

colaterales de los antibióticos pueden ser diferentes dependiendo del tipo de antibiótico y de la 

persona que lo tome (18). Algunos efectos comunes de los antibióticos incluyen: náuseas, 

vómitos, diarrea o molestias estomacales, reacciones alérgicas, entre otros (19). Es 

indispensable recalcar que no todos los pacientes experimentaran un efecto colateral, del mismo 

modo, aquellas que personas que experimenten un efecto colateral puede sentirse más graves 

que otras (20). 
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El tratamiento de las infecciones respiratorias en el distrito de Lurín, puede verse 

afectado significativamente por las interacciones medicamentosas de los antibióticos, lo que 

puede afectar su seguridad o eficacia (21). Por ejemplo, ciertos antibióticos pueden aumentar o 

disminuir la concentración de otros medicamentos en el cuerpo, lo que puede causar efectos 

secundarios o una reducción de la eficacia del tratamiento (22).  

Es por ello, que se plantea abordar los efectos colaterales y las interacciones de los 

antibióticos prescritos frente a infecciones respiratorias en pacientes según su edad quienes 

acuden a la botica los Olivos de Lurín en el periodo 2023. De acuerdo con lo manifestado se 

exponen los siguientes problemas. 

 

1.2. Formulaciones del problema 

1.2.1. Problema general 

       ¿Cuál es la relación entre los efectos colaterales e interacciones de los antibióticos 

en la prescripción médica de pacientes con infección respiratoria que acuden a la botica los 

Olivos de Lurín en el periodo 2023? 

 

       1.2.2. Problemas específicos 

● ¿Cuál es la relación entre los efectos colaterales e interacciones de los antibióticos en 

la prescripción médica según la interacción de tipo farmacodinamia de pacientes con 

infección respiratoria que acuden a la botica los Olivos de Lurín en el periodo 2023? 
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● ¿Cuál es la relación entre los efectos colaterales e interacciones de los antibióticos en 

la prescripción médica según la interacción de tipo farmacocinética de pacientes con 

infección respiratoria que acuden a la botica los Olivos de Lurín en el periodo 2023? 

● ¿Cuál es la relación entre los efectos colaterales e interacciones de los antibióticos en 

la prescripción médica según relevancia clínica de pacientes con infección 

respiratoria que acuden a la botica los Olivos de Lurín en el periodo 2023? 

● ¿Cuál es la relación entre los efectos colaterales e interacciones de los antibióticos en 

la prescripción médica según edad de los pacientes con infección respiratoria que 

acuden a la botica los Olivos de Lurín en el periodo 2023? 

● ¿Cuál es la relación entre los efectos colaterales e interacciones de los antibióticos en 

la prescripción médica según sexo de los pacientes con infección respiratoria que 

acuden a la botica los Olivos de Lurín en el periodo 2023? 

● ¿Cuál es la relación entre los efectos colaterales e interacciones de los antibióticos en 

la prescripción médica según la frecuencia de los EC (efectos colaterales) de los 

pacientes con infección respiratoria que acuden a la botica los Olivos de Lurín en el 

periodo 2023? 

● ¿Cuál es la relación entre los efectos colaterales e interacciones de los antibióticos en 

la  prescripción médica según los grupos farmacológicos en los pacientes con 

infección respiratoria que acuden a la botica los Olivos de Lurín en el periodo 2023? 

 

1.3. Objetivo de la investigación 
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         1.3.1. Objetivo general 

Determinar la relación entre los efectos colaterales e interacciones de los antibióticos en 

la prescripción médica de pacientes con infección respiratoria que acuden a la botica los Olivos 

de Lurín. 

 

          1.3.2. Objetivos específicos 

● Establecer la relación entre los efectos colaterales e interacciones de los antibióticos 

en la prescripción médica según la interacción de tipo farmacodinamia de pacientes 

con infección respiratoria que acuden a la botica los Olivos de Lurín. 

● Identificar la relación entre los efectos colaterales e interacciones de los antibióticos 

en la prescripción médica según la interacción de tipo farmacocinética de pacientes 

con infección respiratoria que acuden a la botica los Olivos de Lurín. 

● Determinar la relación entre los efectos colaterales e interacciones de los antibióticos 

en la prescripción médica según la interacción según relevancia clínica de pacientes 

con infección respiratoria que acuden a la botica los Olivos de Lurín.  

● Establecer la relación entre los efectos colaterales e interacciones de los antibióticos 

en la prescripción médica según edad de los pacientes con infección respiratoria que 

acuden a la botica los Olivos de Lurín.   

● Identificar la relación entre los efectos colaterales e interacciones de los antibióticos 

en la prescripción médica según sexo de los pacientes con infección respiratoria que 

acuden a la botica los Olivos de Lurín. 
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● Determinar la relación entre los efectos colaterales e interacciones de los antibióticos 

en la prescripción médica según la frecuencia de los EC (efectos colaterales) de los 

pacientes con infección respiratoria que acuden a la botica los Olivos de Lurín. 

● Identificar la relación entre los efectos colaterales e interacciones de los antibióticos 

en la  prescripción médica según los grupos farmacológicos de los pacientes con 

infección respiratoria que acuden a la botica los Olivos de Lurín. 

 

1.4. Justificación de la investigación 

1.4.1. Teórica 

El presente trabajo de investigación, plantea abordar el problema con respecto a los 

efectos colaterales e interacciones relacionadas al consumo de antibióticos bajo prescripción 

médica en pacientes padecen de infección respiratoria y reciben un tratamiento farmacológico. 

Asimismo, se busca profundizar sobre los efectos colaterales e interacciones medicamentosas 

que presentan los pacientes que acuden a la botica los Olivos de Lurín desde un enfoque integral. 

El fin del presente estudio es informar y advertir sobre los posibles efectos colaterales e 

interacciones medicamentosas frente al empleo de antibióticos en base a los resultados que se 

obtengan, con el fin de disipar las dudas de los usuarios que acudan a la botica. 

 

           1.4.2. Metodológica 

En la presente investigación se aplicó la técnica de encuesta que es de elaboración propia, 

la cual sirvió para recolectar información sobre los efectos colaterales e interacciones de los 
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antibióticos prescritos frente a infecciones respiratorias en pacientes que acuden a la botica los 

Olivos de Lurín. 

 

1.4.3. Práctica 

A través de esta investigación, se ha recopilado información sobre los efectos 

secundarios e interacciones de los antibióticos recetados para tratar infecciones respiratorias en 

los pacientes que acuden a la botica Los Olivos de Lurín. El objetivo de esta investigación es 

promover la creación de campañas, capacitaciones y talleres dirigidos a los técnicos en farmacia 

y químicos farmacéuticos que trabajan en farmacias y boticas. Estos eventos abordarán los 

protocolos necesarios para brindar una atención farmacéutica adecuada. Además, se enfatizará 

la importancia de proporcionar información sobre los efectos secundarios e interacciones de los 

medicamentos, con el objetivo de brindar una atención de calidad a los usuarios. 

 

1.5. Delimitación de la investigación 

La presente investigación se llevó a cabo en la botica Los Olivos de Lurín, desde marzo 

hasta julio de 2024. El objetivo general de este estudio fue analizar a los usuarios de la botica 

como unidad de análisis. Sin embargo, es importante tener en cuenta algunas limitaciones que 

podrían afectar los resultados obtenidos. Una de las limitaciones de este estudio es que los 

resultados de las encuestas realizadas pueden estar sesgados debido al uso de un instrumento 

que será de tipo subjetivo y retrospectivo. No obstante, se ha abordado esta limitación al 

proporcionar a los encuestados información adicional y al establecer un diálogo durante el 

proceso de encuestación. Otra limitación identificada en este estudio fue la necesidad de explicar 

ciertos términos técnicos dentro del instrumento utilizado, como el grupo farmacológico. Sin 
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embargo, se ha solucionado esta limitación al interpretar y explicar adecuadamente estos 

términos utilizando nombres comerciales o nombres de principios activos comprensibles para 

los encuestados.      
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2. MARCO TEÓRICO 

2.1. Antecedentes 

2.1.1 Antecedentes Internacionales 

Cattaneo et al. (23) en su trabajo de investigación tuvieron como objetivo “Recopilar 

las interacciones medicamentosas de los antibióticos en pacientes hospitalizados en la Unidad 

de cuidados intensivos (UCI)”. El método empleado fue diseño no experimental, con enfoque 

cuantitativo y tipo correlacional. Fue un estudio de revisión literaria donde se realizó una 

búsqueda bibliográfica en PUBMED. Se obtuvo como resultado en base a la búsqueda 

bibliográfica sobre los fármacos dentro del grupo farmacología de los antibióticos, que los 

antibióticos más empleados en complemento con otros fármacos presentan mayores reportes de 

interacciones en comparación a los antibióticos que se emplean en monoterapia que presentan 

un nivel más bajo de interacción. En adición, los antibióticos en particular representan un 13% 

más de probabilidad de que el paciente que lo consuma presente un efecto colateral en 

comparación con el resto de grupos farmacológicos existentes. También se encontró que el sexo 
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masculino es más propenso a presentar efectos colaterales, así mismo el efecto colateral no suele 

ser tan grave. Se concluyó que los efectos colaterales afectan al paciente en algunas ocasiones. 

Negad (24) en su trabajo de investigación tuvo como objetivo “Demostrar los informes 

de diarrea inducida por antibióticos del Centro Nacional de Farmacovigilancia y Seguridad de 

Medicamentos en Arabia Saudita (CNFSMAS)”. El método empleado fue un estudio de diseño 

no experimental, de alcance descriptivo, retrospectivo y de corte transversal. Se obtuvo como 

resultado que el grupo farmacológico dentro de los antibióticos que causa en el individuo 

mayores efectos colaterales son aquellos de la familia de la penicilina. En segundo lugar, se 

determinó que el sexo masculino era más susceptible a presentar algún efecto colateral. 

Asimismo, la frecuencia de aparición del efecto fue menor a 1 vez por consumo. También se 

observó que el 79% de los efectos colaterales no fue tan grave. El síntoma más frecuente 

reportado al consumo de medicamentos con un 56% fue sensación de movimiento intestinal, y 

el signo más frecuente con un 71% fue la gastroenteritis (diarrea). Por último, se obtuvo que la 

interacción farmacodinámica más frecuente es el de sinergia. Se concluyó que el efecto colateral 

principal del consumo de antibióticos es la gastroenteritis, así mismo, se afirma que no todos 

los pacientes presentaran algún efecto colateral sin embargo se recomienda un uso adecuado de 

estos fármacos. 

      Nehad (25) en su trabajo de investigación tuvo como objetivo “Explorar los informes acerca 

de los efectos colaterales e información relacionada de los antibióticos más utilizados en Arabia 

Saudita”.  El método empleado fue un estudio observacional, de método no experimental, de 

tipo exploratorio de enfoque cuantitativo. Se obtuvo como resultado que del total de 583 

informes médicos 321 describen reacciones alérgicas atópicas, también un se registraron un total 

de 125 interacciones medicamentosas de los antibióticos junto con otros fármacos de otro grupo 
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farmacológico, así mismo un 403 efecto colateral fueron registradas de las cuales un 34% 

corresponden de pacientes femeninas y el 66% de pacientes masculinos. En adición se observó 

que el 79% de los casos no era tan grave. Se concluyó que los pacientes que ingieren antibióticos 

están propensos a presentar tanto efectos colaterales, reacciones  alérgicas o interacciones 

medicamentosas. 

Chen et al. (26) en su trabajo de investigación tuvieron como objetivo “Analizar el 

impacto de los antibióticos utilizados para tratar la enfermedad pulmonar”. El método empleado 

fue un estudio de diseño no experimental, de enfoque cuantitativo, de tipo correlacional y 

retrospectivo. Se obtuvo como resultado que, de los 244 informes de pacientes con enfermedad 

pulmonar, solo 110 pacientes que corresponde al (46%) cumplieron de inicio a final del 

tratamiento recetado sin ninguna modificación. Sin embargo, el resto de pacientes que 

corresponde a 134 (54%) de los pacientes presentan ciertos efectos colaterales e interacciones 

medicamentosas. De las cuales 63% eran del sexo masculino y el resto del sexo femenino. 

También se observó que no eran tan graves los efectos colaterales. Algunos de los fármacos 

identificados son: tigeciclina, imipenem, amikacina. Asimismo, estos fármacos fueron 

reemplazados por otros antibióticos. Se concluyó que el consumo de ciertos antibióticos 

produce con mayor frecuencia efectos colaterales e interacciones medicamentosas, en otras 

palabras, el consumo de medicamentos se relaciona con la aparición de efectos colaterales o 

interacciones medicamentosas a veces. 

Jung et al.  (27) en su trabajo de investigación tuvieron como objetivo “Identificar los 

efectos colaterales a medicamentos relacionados con antibióticos en un hospital de atención 

terciaria en Corea del Sur”. El método empleado fue un estudio de diseño no experimental, 

nivel descriptivo, retrospectivo con corte transversal. Se obtuvo como resultado que del total 
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de pacientes hospitalizados un 68% presentaron algún tipo de efecto colateral o interacción 

medicamentosa la cual fue reportada por un médico, enfermero o químico farmacéutico. 

También se reportó que un 61% de los pacientes eran del sexo masculino y un 39% eran 

femeninas. Dentro de los efectos colaterales más reportados fueron los del sistema gástrico y 

reacciones cutáneas como enrojecimiento. La interacción medicamentosa fue catalogada como 

no tan grave. Asimismo, los fármacos que más fueron reportados fueron la penicilina y las 

quinolonas. Se concluyó que  los antibióticos que causan efectos colaterales son la penicilina y 

las quinolonas. Existe una relación alta de presentar un efecto colateral al consumir un 

tratamiento prolongado con antibiótico, los síntomas más comunes fueron manifestaciones a 

nivel cutáneo. 

 

2.1.2 Antecedentes Nacionales 

Mercado K (28) en su trabajo de investigación tuvo como objetivo “Determinar la 

relación que existe entre la automedicación con antibióticos y los efectos colaterales en adultos 

atendidos en boticas del distrito Lurigancho”.  El método empleado fue un estudio 

observacional, diseño no experimental, corte transversal, prospectivo y enfoque cuantitativo. La 

muestra estuvo conformada por 300 personas que acuden a 20 boticas. Se obtuvo como 

resultado que el 75% de personas se automedica con antibióticos y el 24% consume antibióticos 

por una receta médica. Dentro de las personas que consumen antibióticos un 94% presentó 

efectos colaterales al menos una vez de las cuales se observó que la mayoría era del sexo 

masculino. Dentro de los efectos colaterales un 11% observó la presencia de prurito, así mismo 

un 8% sintió mareos y el 24% señaló sentir náuseas. En adición se registró que la interacción 
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más frecuente era de sinergismo. Se concluye que los efectos colaterales y la automedicación 

con antibióticos son muy frecuentes en pacientes con procesos bacterianos. 

Acevedo et al. (29) en su trabajo de investigación tuvieron como objetivo “Determinar 

el porcentaje de efectos colaterales a los antibióticos presentados en pacientes de la Clínica 

Angloamericana”. El método empleado fue un diseño no experimental, corte transversal, nivel 

descriptivo, enfoque cuantitativo y retrospectivo. Se obtuvo como resultado que del total de 

historias clínicas un 94% de pacientes no presentaron ningún tipo de efecto colateral, por otro 

lado, el resto de pacientes que representa al 6 % si presentaron efectos colaterales a los 

antibióticos. Dentro de los fármacos que causan más efectos colaterales tenemos a las 

quinolonas, macrólidos y carbapenems. En adición, dentro del 94% pacientes que presentaron 

efectos colaterales, el 93% se recuperó en un lapso no mayor a tres días y un 1% se hospitalizo. 

En adición el 54% de los pacientes eran masculinos y el 46% eran femeninas. A su vez se 

identificó que la interacción más frecuente era la del sinergismo. Se concluyó que el empleo de 

antibióticos puede producir efectos colaterales, cabe resaltar que no en todos los pacientes. 

Pachas (30) en su trabajo de investigación tuvo como objetivo “Determinar los efectos 

colaterales de los antibióticos en  pacientes del Hospital Hipólito Unanue”. El método empleado 

fue un estudio observacional, diseño no experimental, tipo básico, corte transversal y enfoque 

cuantitativo. Se obtuvo como resultado que 165 pacientes que experimentaron alguna reacción 

adversa dentro de las cuales un 58% eran del sexo masculino y un 41% de sexo femenino. 

Asimismo, los efectos colaterales estuvieron presentes en un 67% de la muestra, dentro de los 

efectos más reportados están: 14% presentó pruritos, náuseas 13%, problemas dérmicos 12%, 

problemas gástricos un 38%. El grupo farmacológico que con más frecuencia presenta efectos 

colaterales son las penicilinas y las cefalosporinas. Así mismo se catalogan como no tan graves 
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a las interacciones. Se concluyó que existe una alta relación entre la aparición de efectos 

colaterales y el consumo de  antibióticos. 

Luján (31) en su trabajo de investigación tuvo como objetivo “Determinar el porcentaje 

de los efectos colaterales medicamentosos por uso de antibióticos en pacientes hospitalizados 

en el Hospital Nacional María Auxiliadora”. El método empleado fue un estudio observacional, 

diseño no experimental, tipo básico, corte transversal, enfoque cuantitativo y corte retrospectivo. 

Se obtuvo como resultado que del total un 30% eres se sexo masculino, un 70% de sexo 

femenino. Así mismo, un 67% de pacientes de ambos sexos presentaron efectos colaterales, 

dentro de las cuales 40% de pacientes presentó reacciones dérmicas, y un 24% problemas del 

sistema gástrico. También, dentro de los antibióticos que presentaron mayores efectos 

colaterales están los betalactámicos. En adición las interacciones fueron calificadas como no tan 

graves. Se concluyó que existe una relación alta entre  efectos colaterales y el consumo 

de  antibióticos en pacientes con infección bacteriana. 

Maguiña et al. (32) en su trabajo de investigación tuvieron como objetivo “Establecer 

el uso adecuado y racional de los antibióticos”. El método empleado fue un estudio de método 

no experimental, observacional, de corte prospectivo, de nivel descriptivo y tipo básico. Se 

obtuvo como resultado que el uso adecuado y racional de los antibióticos depende de un 42% 

de atención farmacéutico por parte de los trabajadores del área de farmacia, un 34% de 

indicaciones y receta legible y un 24% de recursos económicos para comprar medicina o 

atenderse con un especialista. Así mismo, dentro de las complicaciones del uso inadecuado e 

irracional de los antibióticos, se tiene con mayor frecuencia a los efectos colaterales e 

interacciones medicamentosas con 12% y 27% respectivamente. En adición se registró que el 

sexo masculino presenta más efectos en comparación al sexo femenino. A su vez se identificó 
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que las cefalosporinas y la penicilina suelen ser los grupos farmacológicos que causan más 

efectos colaterales. Se concluyó que el consumo de antibióticos de forma prolongada se 

relaciona con la aparición de efectos colaterales e interacciones medicamentosas. 

 

2.2. Bases teóricas 

2.2.1. Efectos colaterales de los antibióticos 

      Los efectos colaterales, también conocidos como efectos secundarios o reacciones adversas, 

son reacciones no deseadas o inesperadas que surgen como resultado del uso de un 

medicamento, tratamiento o intervención médica. Estos efectos pueden variar en su intensidad 

y pueden manifestarse de manera diferente en cada individuo (33). 

            La dosis incorrecta, la sensibilidad individual o la reacción del cuerpo a la sustancia son 

algunas de las muchas razones por las que pueden ocurrir efectos colaterales. Mientras que 

algunos efectos colaterales pueden ser leves y desaparecer rápidamente, otros pueden ser más 

graves y requerir atención médica (34). 

         Los efectos colaterales pueden variar de una persona a otra. Los efectos colaterales son 

comunes y predecibles para algunas personas, como náuseas, mareos o somnolencia, mientras 

que otros pueden experimentar efectos colaterales más graves, pero menos comunes. 

   Así mismo, los efectos colaterales son reacciones no deseadas o inesperadas que pueden 

ocurrir como resultado del uso de medicamentos, tratamientos o intervenciones médicas. 

Siempre es importante estar atento a cualquier efecto colateral y hablar con un médico si tiene 

alguna preocupación (35). 
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       2.2.1.1. Grupo farmacológico 

        Las categorías o clases de medicamentos conocidos como antibióticos se utilizan para tratar 

infecciones bacterianas. Cada grupo de antibióticos tiene propiedades únicas y funciona de 

manera diferente para combatir las bacterias. A continuación, se describen los siguientes grupos 

farmacológicos (36): 

           Los aminoglucósidos se utilizan para tratar infecciones bacterianas graves. Su efecto es 

detener la síntesis de proteínas bacterianas, lo que mata las bacterias. Estos antibióticos 

combaten una amplia gama de bacterias, incluso algunas que son resistentes a los antibióticos 

comunes. La amikacina, la gentamicina y la estreptomicina son aminoglucósidos. Debido a la 

toxicidad potencial de estos medicamentos para los riñones y los oídos, es crucial que se les 

administre sólo bajo supervisión médica.  

          Las penicilinas son una familia de antibióticos que se utilizan ampliamente para tratar 

infecciones bacterianas. Estos medicamentos impiden la formación de la pared celular de las 

bacterias, debilitándose y matando. Las penicilinas combaten una amplia gama de bacterias, 

incluidas las que causan infecciones respiratorias, de la piel y del tracto urinario. Se utilizan 

también para prevenir infecciones después de cirugías. La penicilina G y la amoxicilina son dos 

ejemplos de penicilinas comunes.  

       Las cefalosporinas se utilizan para tratar infecciones bacterianas. Estos medicamentos, al 

igual que las penicilinas, pertenecen a la familia de las betalactámicos y funcionan inhibiendo 

la síntesis de la pared celular de las bacterias. Las cefalosporinas son una opción versátil para 

tratar una variedad de infecciones, como infecciones del tracto respiratorio, del tracto urinario 
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y de la piel, ya que son efectivas contra una amplia gama de bacterias grampositivas y 

gramnegativas. La ceftriaxona y la cefalexina son dos ejemplos de cefalosporinas. 

   Los macrólidos son antibióticos que se utilizan para tratar infecciones bacterianas. Estos 

medicamentos impiden la síntesis de proteínas bacterianas, lo que impide que las bacterias 

crezcan y se reproduzcan. Los macrólidos atacan a muchas bacterias gram positivas y algunas 

bacterias gram negativas. Las infecciones respiratorias, de la piel y de los tejidos blandos se 

tratan con frecuencia con ellos. La eritromicina y la azitromicina son dos ejemplos de 

macrólidos.  

            Las quinolonas son un grupo de antibióticos utilizados para tratar infecciones 

bacterianas. Estos medicamentos actúan inhibiendo la enzima DNA girasa, lo que impide la 

replicación y la síntesis del ADN bacteriano. Las quinolonas son efectivas contra una amplia 

gama de bacterias gram positivas y gram negativas. Se utilizan comúnmente para tratar 

infecciones del tracto urinario, infecciones respiratorias y de la piel. Algunos ejemplos de 

quinolonas incluyen la ciprofloxacina y la levofloxacina. 

       El antibiótico de amplio espectro que se utiliza para tratar infecciones bacterianas es 

tetraciclina. Se encuentra en la familia de tetraciclinas y funciona inhibiendo la síntesis de 

proteínas bacterianas, lo que impide el crecimiento y la reproducción de las bacterias. La 

tetraciclina funciona bien contra varias bacterias grampositivas y gramnegativas, así como 

contra algunos organismos intracelulares como las clamidias y las micoplasmas (37). 

 

       2.2.1.2. Frecuencia de los efectos colaterales 
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              Los efectos colaterales de los antibióticos son reacciones adversas que pueden surgir como 

resultado de su uso. Estos efectos pueden variar según el tipo de antibiótico y la sensibilidad 

individual. Náuseas, vómitos, diarrea y problemas estomacales son algunos efectos colaterales 

comunes. Además, pueden provocar reacciones alérgicas, como erupciones en la piel, picazón 

y problemas respiratorios.  

          En casos más raros, los antibióticos pueden alterar el equilibrio de las bacterias en el 

cuerpo, lo que puede causar infecciones por hongos como la candidiasis oral o vaginal. Es 

importante tener en cuenta que no todas las personas tendrán efectos colaterales, y que estos 

efectos suelen ser temporales y desaparecen después de terminar el tratamiento con antibióticos. 

Además, los antibióticos pueden causar efectos secundarios a largo plazo (38).  

 

2.2.2. Interacciones medicamentosas de antibióticos 

            Las interacciones medicamentosas de los antibióticos se refieren a los efectos que 

pueden ocurrir cuando ciertos antibióticos se toman con otros medicamentos, alimentos o 

suplementos (39).  

 

       2.2.2.1. Interacción de tipo farmacodinamia 

           La influencia que tiene un fármaco sobre el efecto de otro en los receptores o órganos en 

los que actúa se conoce como interacción de tipo farmacodinamia. En otras palabras, se refiere 

a cómo un medicamento puede alterar la respuesta farmacológica de un organismo a otro 

medicamento (40). 
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● Sinergismo: se refiere a la interacción de dos o más medicamentos que tiene un efecto 

más fuerte que la suma de los efectos de cada uno de ellos. En otras palabras, el 

sinergismo ocurre cuando una combinación de medicamentos mejora o potencia la 

respuesta terapéutica en comparación con el uso de cada medicamento por separado (41). 

● Antagonismo: es una interacción farmacológica en la que dos medicamentos actúan de 

manera opuesta en el mismo receptor o vía de señalización, disminuyendo o bloqueando 

el efecto de uno de los medicamentos. En otras palabras, un fármaco antagonista impide 

o reduce los efectos de otro fármaco antagonista (42). 

 

2.2.2.2. Interacción de tipo farmacocinética 

           Los cambios en la concentración de un fármaco en un organismo como resultado de 

la influencia de otro fármaco se conocen como interacciones de tipo farmacocinética. Los 

siguientes procesos pueden verse afectados:  (43). 

● Absorción 

● Distribución 

● Metabolismo 

● Excreción 

 

2.2.2.3. Interacción según relevancia clínica 

 

        Las interacciones según relevancia clínica se refieren a las posibles interacciones entre 

medicamentos que pueden tener un impacto significativo en la salud del paciente. Estas 
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interacciones pueden ocurrir cuando dos o más medicamentos se toman juntos y afectan la 

forma en que se absorben, se distribuyen, se metabolizan o se eliminan del cuerpo. Esto puede 

resultar en un aumento o disminución en los niveles de los medicamentos en el cuerpo, lo que 

puede afectar su eficacia o aumentar el riesgo de efectos secundarios. 

        Es importante tener en cuenta que no todas las interacciones entre medicamentos son 

clínicamente relevantes. Algunas interacciones pueden ser leves y no causar ningún problema 

significativo, mientras que otras pueden ser graves y requerir intervención médica. Los 

profesionales de la salud suelen tener en cuenta la relevancia clínica de las interacciones al 

prescribir medicamentos, y pueden ajustar las dosis o recomendar evitar ciertas combinaciones 

de medicamentos para minimizar los riesgos. 

            Es fundamental informar a los médicos y farmacéuticos sobre todos los medicamentos 

que se están tomando, incluyendo los medicamentos recetados, los de venta libre y los 

suplementos dietéticos, para que puedan evaluar las posibles interacciones y tomar decisiones 

informadas sobre el tratamiento. Además, es importante seguir las instrucciones médicas y no 

cambiar ni suspender los medicamentos sin consultar a un profesional de la salud (44). 

 

2.2.3. Infección respiratoria 

        Las infecciones respiratorias son enfermedades que afectan el sistema respiratorio, que 

incluye los pulmones, las vías respiratorias y otros órganos relacionados con la respiración, se 

conoce como infección respiratoria. Estas infecciones pueden ser causadas por virus, bacterias 

u otros microorganismos y pueden afectar varios componentes del sistema respiratorio, como 

la nariz, la garganta, los bronquios o los pulmones. La tos, la congestión nasal, el dolor de 
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garganta, la dificultad para respirar, la fiebre y el cansancio son algunos de los síntomas de 

una infección respiratoria (45).  

             La etiología de las infecciones respiratorias varía según el patógeno. La gripe, el virus 

sincitial respiratorio, el adenovirus y el coronavirus son los virus que son la causa más común 

de infecciones respiratorias. Las infecciones respiratorias también pueden ser causadas por 

bacterias como Streptococcus pneumoniae y Haemophilus influenzae (46). 

               El diagnóstico de una infección respiratoria depende de los síntomas clínicos del 

paciente, como fiebre, tos, congestión nasal y dificultad para respirar. Además, se puede 

confirmar el agente causal de la infección mediante pruebas de laboratorio, como análisis de 

sangre, cultivos de muestras respiratorias y pruebas para detectar antígenos virales (47). 

       El tratamiento de las infecciones respiratorias puede variar dependiendo de la causa y la 

gravedad de la infección y puede incluir medicamentos dentro de los más recetados están los 

antibióticos. Así mismo, se recomienda descanso y cuidados de apoyo. Para recibir el 

diagnóstico y el tratamiento adecuados, es fundamental consultar a un médico si se sospecha 

de una infección respiratoria (48). 

 

2.2.4. Antibióticos 

       Los antibióticos se utilizan para tratar infecciones bacterianas en humanos y animales. Se 

emplean para matar bacterias o detener su crecimiento y reproducción. Es importante tener en 

cuenta que los antibióticos no combaten infecciones por virus como resfriados o gripes. El uso 

adecuado de los antibióticos implica tomar la dosis correcta durante el tiempo indicado por el 

médico, ya que interrumpir el tratamiento antes de tiempo puede permitir que las bacterias 
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sobrevivan y desarrollen resistencia a los antibióticos. Es fundamental seguir las indicaciones 

del médico y no automedicarse con antibióticos sin una prescripción adecuada (49). 

       Existen diferentes tipos de infecciones bacterianas las cuales se tratan con diferentes tipos 

de antibióticos, las cuales pueden ser las siguientes (50):  

● Los antibióticos llamados anfenicoles se utilizan para tratar infecciones bacterianas. 

Estos medicamentos son conocidos por su capacidad para detener la síntesis de proteínas 

en las bacterias, impidiéndolas crecer y reproducirse. El cloranfenicol es un ejemplo de 

anfenicol común.  

● Penicilinas: Algunos tipos de penicilinas, como la ampicilina, la amoxicilina y la 

penicilina, son entre los antibióticos más antiguos y más comunes. Al detener la 

formación de sus paredes celulares, detienen el crecimiento de las bacterias. 

● Los aminoglucósidos son un grupo de antibióticos que se utilizan para tratar infecciones 

bacterianas graves. Estos medicamentos son conocidos por su eficacia contra bacterias 

gram negativas aeróbicas, pero también pueden ser efectivos contra algunas bacterias 

gram positivas. Algunos ejemplos son: estreptomicina, amikacina, kanamicina y 

gentamicina.  

● Cefalosporinas: Algunos tipos pueden ser la cefalexina y la ceftriaxona. Son similares a 

las penicilinas en estructura y tienen el mismo propósito: detener la síntesis de la pared 

celular de las bacterias. 

● Tetraciclinas: Los antibióticos de amplio espectro, como la doxiciclina y la minociclina, 

inhiben la síntesis de proteínas en las bacterias. Se utilizan con frecuencia para tratar 

infecciones como acné, infecciones respiratorias y enfermedad de Lyme. 
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● Los antibióticos llamados macrólidos, como la eritromicina y la azitromicina, inhiben la 

síntesis de proteínas bacterianas. Se usan con frecuencia para tratar infecciones de 

transmisión sexual, infecciones de la piel e infecciones del tracto respiratorio. 

● Los antibióticos de amplio espectro, como la ciprofloxacina y la levofloxacina, 

interfieren con la replicación y la síntesis de ADN de las bacterias. Se utilizan con 

frecuencia para tratar infecciones respiratorias, infecciones del tracto urinario y algunas 

infecciones gastrointestinales. 

● Sulfonamidas: Algunas sulfonamidas, como trimetoprim-sulfametoxazol (TMP-SMX), 

detienen el crecimiento de las bacterias al detener la síntesis de ácido fólico, que es 

fundamental para la supervivencia de las bacterias. Se utilizan para tratar infecciones 

respiratorias e infecciones del tracto urinario.  

 

2.3.     Formulación de hipótesis 

           2.3.1.   Hipótesis general 

            Existe relación entre los efectos colaterales e interacciones de los antibióticos en 

la prescripción médica de pacientes con infección respiratoria que acuden a la botica los 

Olivos de Lurín. 

 

          2.3.2.    Hipótesis específicas 
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● Existe relación entre los efectos colaterales e interacciones de los antibióticos en la 

prescripción médica según la interacción de tipo farmacodinamia de pacientes con 

infección respiratoria que acuden a la botica los Olivos de Lurín. 

● Existe relación entre los efectos colaterales e interacciones de los antibióticos en la 

prescripción médica según la interacción de tipo farmacocinética de pacientes con 

infección respiratoria que acuden a la botica los Olivos de Lurín. 

● Existe relación entre los efectos colaterales e interacciones de los antibióticos en la 

prescripción médica según relevancia clínica de pacientes con infección respiratoria que 

acuden a la botica los Olivos de Lurín.  

● Existe relación entre los efectos colaterales e interacciones de los antibióticos en la 

prescripción médica según edad de los pacientes con infección respiratoria que acuden 

a la botica los Olivos de Lurín. 

● Existe relación entre los efectos colaterales e interacciones de los antibióticos en la 

prescripción médica según sexo de los pacientes con infección respiratoria que acuden 

a la botica los Olivos de Lurín. 

● Existe relación entre los efectos colaterales e interacciones de los antibióticos en la 

prescripción médica según la frecuencia de los EC (efectos colaterales) de los pacientes 

con infección respiratoria que acuden a la botica los Olivos de Lurín. 

● Existe relación entre los efectos colaterales e interacciones de los antibióticos en la 

prescripción médica según el grupo farmacológico de los pacientes con infección 

respiratoria que acuden a la botica los Olivos de Lurín. 
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3. METODOLOGÍA 

3.1. Método de la investigación 

Según Cabezas et al. (51) el método deductivo es un método de inferencia que permite 

llegar a conclusiones lógicas a partir de una serie de hechos o suposiciones. Debido a esto, estos 

estudios de investigación son conocidos por llegar a conclusiones confiables. Por ende, el 

presente estudio empleó el método deductivo partiendo de las informaciones de los pacientes 

con afecciones respiratorias que acuden a la botica los Olivos de Lurín con la finalidad de poder 

establecer la relación existente entre ambas variables de estudio y poder realizar conclusiones 

acerca del tema abordado. 

 

3.2. Enfoque de la investigación 

De acuerdo con Ñaupas et al. (52) afirman que un enfoque cuantitativo utiliza la 

recopilación de información para responder a las preguntas de investigación. También afirman 

que las variables y los instrumentos de investigación se pueden medir mediante estadísticas 

descriptivas e inferencia. Por lo tanto, este estudio utilizará un enfoque cuantitativo debido a 

que usará ciertas mediciones con el fin de medir y cuantificar las variables de estudio y así 

establecer la relación existente entre los efectos colaterales e interacciones medicamentosas. 

 

3.3. Tipo de investigación 

Como dicen Arias et al. (53) un estudio de tipo analítico es un tipo de investigación que 

busca determinar las relaciones causales entre variables. Este tipo de estudio recopila y analiza 
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datos para evaluar la relación entre una y otra variables. Debido a ellos, se planteó realizar este 

estudio de tipo analítico con el fin de determinar la relación existente entre los efectos colaterales 

e interacciones medicamentosas de los antibióticos en pacientes con afecciones respiratorias que 

acuden a la botica los Olivos de Lurín. 

 

3.4. Diseño de la investigación 

Como afirma Hernández et al. (54) una investigación de tipo no experimental no 

requiere la manipulación de ninguna de las variables; en otras palabras, las variables de estudio 

no fueron modificadas intencionalmente. En base a ello, el presente trabajo de investigación 

plantea no modificar las variables durante el proceso de desarrollo del estudio, de lo contrario 

se dedicará exclusivamente a observar y describir las variables de estudio.  

 

3.5. Población, muestra y muestreo 

3.5.1 Población:  

La población es el conjunto de elementos, casos, limitados, definidos y accesibles con 

criterios predeterminados que se utilizarán para elegir la muestra (54). La población del 

presente estudio está conformada por 160 pacientes adultos que padecen de una infección 

respiratoria y poseen una prescripción médica, que acuden a la botica los Olivos de Lurín.  

 

Criterio de inclusión 

● Pacientes que acuden a la Botica los Olivos de Lurín. 
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● Pacientes que padecen de una infección respiratoria. 

● Pacientes que son recetados con antibióticos. 

Criterio de exclusión 

● Pacientes que acuden a otra Botica de los Lurín. 

● Pacientes menores de edad 

● Pacientes de la edad senil 

● Pacientes que padecen de otra patología. 

● Pacientes que son recetados con cualquier otro fármaco diferente a los antibióticos. 

 

    3.5.2 Muestra: 

Según Naupas et al. (52) una muestra poblacional se forma al tomar elementos de la 

población, manteniendo las características precisas de la investigación. En el presente estudio, 

se ha seleccionado una muestra conformada por 113 pacientes que padecen de una infección 

respiratoria y que consumen antibióticos por medio de una receta de prescripción médica previa, 

en adición, deben de acudir a la botica los Olivos de Lurín. 

 

3.5.3 Muestreo poblacional: 

El trabajo de investigación actual utiliza un muestreo de tipo probabilístico aleatorio 

simple. Todos los miembros de una población tienen las mismas oportunidades de ser 
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seleccionados en el método estadístico de aleatorización simple (54). Para el estudio, se utilizó 

la siguiente fórmula:  

 

Donde: 

n = muestra 

N= población 

Z = nivel de confianza 

p = probabilidad de éxito 

q = probabilidad de fracaso 

e = error de estimación máximo aceptado 

 

n = 

3.841

6 * 

0.2

5 * 160   

0.002

5 * 160 + 

0.960

4   

 

n = 

153.66

4 

=  113 

1.3604 

 

 

 3.6. Variables y operacionalización 
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        3.6.1. Definición operacional de la variable 1:  Efectos colaterales 

     Los efectos colaterales, también conocidos como efectos secundarios o reacciones adversas, 

son respuestas no deseadas o inesperadas que pueden ocurrir como resultado del uso de un 

medicamento, tratamiento médico o intervención. Estos efectos pueden ser diferentes a los 

efectos terapéuticos deseados y pueden variar en su gravedad y duración. 
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      Matriz de operacionalización de la variable 

      Tabla 1: Variable 1: Efectos colaterales 
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Variables Definición conceptual Definición 

operacional 

Dimensión Indicadores Escala de 

medición 

Escala valorativa 

 

 

 

 

 

 

 

 

Efectos 

colaterales 

 

 

 

 

 

 

 

Los efectos 

colaterales, también 

conocidos como 

efectos secundarios, 

se refieren a 

cualquier reacción 

adversa no 

intencionada que 

ocurre como 

resultado de la 

administración de 

un medicamento 

(55). 

 

 

 

 

 

 

 

Relación que 

presenta los 

efectos 

colaterales y 

las 

interacciones 

de los 

antibióticos. 

              

          Edad 

 

   

         Sexo 

 

 

Grupo 

farmacológico 

 

 

 

Frecuencia de 

los EC 

 

Rangos de edad 

 

 

   Sexo biológico 

 

 

Grupos de 

fármacos dentro 

de los antibióticos 

 

 

Periodo de tiempo 

 

 

Ordinal 

 

 

   Nominal 

 

 

 

Nominal 

 

 

 

 

 

Nominal 

  18-30 

  31-40 

  41-50 

 51-60 

Masculino 

Femenino 

Aminoglucósidos 

Penicilinas 

Cefalosporinas  

Macrólidos 

Quinolonas  

Tetraciclinas  

Anfenicoles  

Sulfamidas 

 

Una vez al mes 

Dos veces al mes 
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Más de tres veces al mes 
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3.6.2. Variable 2:  Interacciones medicamentosas 

Definición operacional: 

Cuando dos o más medicamentos interactúan entre sí, o cuando un medicamento 

interactúa con alimentos, bebidas o suplementos, se llama interacción medicamentosa. 

Matriz de operacionalización de la variable 
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   Matriz de operacionalización de la variable 

Tabla 1: Variable 1: Interacciones medicamentosas 

      

Variables Definición 

conceptual 

Definición 

operacional 

Dimensión Indicadores Escala de 

medición 

Escala valorativa 

 

 

 

Interacciones 

medicamentosas 

 

 

 

Las interacciones 

medicamentosas 

son situaciones en 

las que los efectos 

de un 

medicamento se 

ven alterados por 

la administración 

simultánea de otro 

medicamento, 

alimentos o 

suplementos 

dietéticos (56). 

 

 

 

Relación que 

presenta los efectos 

colaterales y las 

interacciones de los 

antibióticos. 

 

Interacción de 

tipo 

farmacodinamia 

 

Interacción de 

tipo 

farmacocinética 

 

 Interacción 

según relevancia 

clínica 

Tipo de 

interacción 

farmacodinámica 

 

Tipo de 

interacción 

farmacocinética 

 

     

 Gravedad 

 

Nominal 

 
 

Nominal 

 

 

 

Nominal 

Sinergismo 

Antagonismo 

 

Absorción 

Distribución 

Metabolismo 

 

Excreción 

Efecto grave 

Efecto no tan grave 
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3.7. Técnicas e instrumentos de recolección de datos 

3.7.1 Técnica  

Según Cabezas et al. (51) una de las técnicas más utilizadas son los estudios 

observacionales, de corte transversal y de alcance descriptivo, empleando como instrumento la 

encuesta, cuya función es recopilar información documentada de una muestra específica. Por 

ello en la presente investigación se empleó la técnica de la encuesta, con el fin de poder aplicarla 

a los pacientes que padecen de infecciones respiratorias que acuden a la botica Los Olivos de 

Lurín, y así poder responder las interrogantes propuestas en la investigación.  

 

3.7.2 Descripción de instrumentos 

Conforme a Ñaupas et al. (52) el cuestionario es considerado un instrumento conceptual 

creado para recopilar información, donde las preguntas se encuentran de manera ordenada y 

estructurada para que el objeto de estudio las llene. El cuestionario que se elaborará para la 

presente investigación, estará conformado por siete preguntas, donde se siguió una escala 

predeterminada que fue la escala de Likert, con múltiples alternativas. El cuestionario fue 

elaborado de forma minuciosa considerando las variables de estudio y sus respectivas 

dimensiones.   

 

3.7.3 Validación 

El instrumento utilizado en la presente investigación es validado por el juicio de tres 

profesionales Químicos Farmacéuticos expertos en el tema, que cumplen los criterios y 
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conocimientos adquiridos por poseer un grado de maestría o doctorado. Los mismos son 

especialistas en el tema de investigación.  

 

3.7.4 Confiabilidad 

Se llevará a cabo la confiabilidad de los datos utilizando un 10% de la población que son 

los pacientes adultos que padecen de una infección respiratoria y consumen antibióticos, con el 

fin de determinar la confiabilidad del instrumento que se utilizara. Luego se realizó la evaluación 

del Alfa de Cronbach. Esa cifra nos dirá cuán confiable es nuestro instrumento.  

 

3.8. Plan de procesamiento y análisis de datos 

Los datos dispuestos de la aplicación del instrumento, junto con las respuestas extraídas, 

se procesaron primero en Microsoft Excel 2021, y luego se exportaron y analizaron en la última 

versión 2021 del programa estadístico SPSS. 

 

3.9. Aspectos éticos 

La confidencialidad de los datos proporcionados por los usuarios de la botica los Olivos 

de Lurín se considera la base del presente estudio. Después, el documento se envía al comité 

experto de validación y al comité de ética de la Facultad de Farmacia y Bioquímica de la 

Universidad Norbert Wiener. Se tomaron en cuenta los principios éticos basados en la justicia, 

la no maleficencia, la autonomía y la beneficencia. Desde el principio, se buscó la participación 

libre de los sujetos a través del consentimiento informado. 
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En relación al principio de autonomía, se elaboró un formulario de consentimiento 

informado que incluyó información detallada sobre la investigación y los métodos de 

participación preferidos por los sujetos. El principio de beneficencia también fue considerado al 

describir de manera clara y detallada los beneficios que los resultados del estudio aportarían a 

la población, como se estableció en el consentimiento informado. 

El principio de no maleficencia aseguró que los participantes no fueran afectados en su 

dignidad o integridad, y en todo momento se les explicó su participación sin causarles daño. Por 

último, el principio de justicia se respetó en todo momento, teniendo en cuenta las creencias, 

percepciones y dignidad de las personas, sin involucrarse en ninguna etapa de la investigación. 
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CAPÍTULO IV: PRESENTACIÓN Y DISCUSIÓN DE RESULTADOS     

   

     4.1 Resultados  

           En este capítulo, se expondrán los hallazgos obtenidos en el estudio actual. Se 

presentarán tablas y figuras que se basan en los objetivos generales y específicos 

establecidos. 

        4.1.1. Análisis descriptivo de resultados 

       Tabla 1. Rango de edad de los encuestados 

 Rangos Frecuencia Porcentaje Porcentaje válido Porcentaje acumulado 

18-30 18 15,9 15,9 15,9 

31-40 48 42,5 42,5 58,4 

41-50 38 33,6 33,6 92,0 

51-60 9 8,0 8,0 100,0 

Total 113 100,0 100,0   

Fuente: Elaboración propia 
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Fuente: Elaboración propia 

          Figura 1: Rango de edad de los encuestados 

Interpretación: En cuanto a la tabla y figura 1, se observó que del total de encuestados el 

42,48% tienen entre 31-40 años de edad. 

 

Tabla 2. Sexo de los encuestados 

 

 

   Sexo Frecuencia Porcentaje Porcentaje válido Porcentaje acumulado 

Válido Femenino 48 42,5 42,5 42,5 

  Masculino 65 57,5 57,5 100,0 

  Total 113 100,0 100.0   
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Fuente: Elaboración propia 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Fuente: Elaboración propia 

 

Figura 2: Sexo de los encuestados 

Interpretación: En cuanto a la tabla y figura 2, se observó que del total de encuestados el 

57,52% de los encuestados son se sexo masculino. 

Tabla 3: Grupo farmacológico que emplea 

    Frecuencia Porcentaje Porcentaje válido Porcentaje acumulado 

Válido Aminoglucósidos 17 15,0 15,0 15,0 

  Anfenicoles 2 1,8 1,8 16,8 

  Cefalosporinas 30 26,5 26,5 43,4 
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  Macrólidos 14 12,4 12,4 55,8 

  Penicilinas 32 28,3 28,3 84,1 

  Quinolonas 11 9,7 9,7 93,8 

  Sulfamidas 2 1,8 1,8 95,6 

  Tetraciclinas 5 4,4 4,4 100,0 

  Total 113 100,0 100,0   

Fuente: Elaboración propia 

 

 

 

 

             Fuente: Elaboración propia 

 

Figura 3: Grupo farmacológico que emplea 
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Interpretación: En cuanto a la tabla y figura 3, se pudo observar que del total de encuestados 

el 28,32% emplea el grupo farmacológico Penicilina, mientras que el 1,77% de encuestados 

emplean Sulfamidas y Anfenicoles siendo ambos los menos empleados. 

 

Tabla 4: Frecuencia de efectos colaterales 

    
Frecuenci

a Porcentaje Porcentaje válido Porcentaje acumulado 

Válido Dos veces al mes 38 33,6 33,6 33,6 

  Frecuentemente 3 2,7 2,7 36,3 

  Más de tres veces al mes 12 10,6 10,6 46,9 

  Nunca 6 5,3 5,3 52,2 

  Una vez al mes 54 47,8 47,8 100,0 

  Total 113 100,0 100,0   

 Fuente: Elaboración propia 
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Fuente: Elaboración propia 

 

Figura 4: Frecuencia de efectos colaterales 

Interpretación: En cuanto a la tabla y figura 4, del total de encuestados el 28,32% emplea el 

grupo farmacológico Penicilina, además el 26,55% emplea Cefalosporinas como las 

empleadas mientras que el 1,77% de encuestados emplean Sulfamidas y Anfenicoles siendo 

ambos los menos empleados. 

 

Tabla 5: Interacciones de tipo farmacodinamia 

    Frecuencia Porcentaje Porcentaje válido Porcentaje acumulado 

Válido Antagonismo 21 18,6 18,6 18,6 
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  Sinergismo 85 75,2 75,2 93,8 

  Nunca 7 6,2 6,2 100,0 

  Total 113 100,0 100,0   

Fuente: Elaboración propia 

 

 

 

 

 

 

 

Fuente: Elaboración propia 

Figura 5: Interacciones de tipo farmacodinamia 

Interpretación: En cuanto a la tabla y figura 5, del total  de encuestados el 75,22% indican 

Sinergismo como farmacodinamia, mientras que el 18,58% indica antagonismo. 
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Tabla 6: Interacciones de tipo farmacocinética 

    Frecuencia Porcentaje Porcentaje válido Porcentaje acumulado 

Válido Absorción 27 23,9 23,9 23,9 

  Distribución 41 36,3 36,3 60,2 

  Excreción 12 10,6 10,6 70,8 

  Metabolismo 26 23,0 23,0 93,8 

  Nunca 7 6,2 6,2 100,0 

  Total 113 100,0 100,0   

Fuente: Elaboración propia 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Fuente: Elaboración propia 

 

Figura 6: Interacciones de tipo farmacocinética 
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Interpretación: En cuanto la tabla y figura 6, del total de encuestados el 36,28% manifiestan 

que la interacción farmacocinética se presentó en el proceso de la distribución, por otro lado 

con 6,19% indicaron que nunca se presentó la interacción farmacocinética. 

Tabla 7: Interacción según relevancia clínica 

    Frecuencia Porcentaje Porcentaje válido Porcentaje acumulado 

Válido Efecto grave 15 13,3 13,3 13,3 

  Efecto no tan grave 90 79,6 79,6 92,9 

  Nunca 8 7,1 7,1 100,0 

  Total 113 100,0 100,0   

Fuente: Elaboración propia 

 

Fuente: Elaboración propia 

Figura 7: Interacción según relevancia clínica 
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Interpretación: En cuanto a la tabla y figura 7, del total de encuestados el 79,65% indican 

que la interacción según la relevancia clínica fue un efecto no tan grave, mientras que el 7,08% 

manifiestan que nunca sintieron la interacción según la relevancia clínica. 

 

Figura 8: Regla de interpretación del coeficiente de Rho de Spearman 

 

 

 

 

 

 

4.1.2. Pruebas de hipotesis general 

Existe relación entre los efectos colaterales e interacciones de los antibióticos en la 

prescripción médica de pacientes con infección respiratoria que acuden a la botica los Olivos 

de Lurín. 

Hipótesis estadística 

H1: Si existe relación entre los efectos colaterales e interacciones de los antibióticos en la 

prescripción médica de pacientes con infección respiratoria que acuden a la botica los Olivos 

de Lurín. 
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Ho: No existe relación entre los efectos colaterales e interacciones de los antibióticos en la 

prescripción médica de pacientes con infección respiratoria que acuden a la botica los Olivos 

de Lurín. 

Nivel de significancia: α = 0,05% de margen máximo de error 

Regla de decisión: p ≥ α  → Se acepta la hipótesis Ho 

                                  p < α → Se rechaza la hipótesis Ho 

 

Tabla 8: Análisis de Rho de Spearman para la relación entre los efectos colaterales e 

interacciones de los antibióticos 

      V2. D1-D3.  ¿Cuál es su edad, sexo, grupo farmacológico que 

consume y con qué frecuencia tiene efectos colaterales? 

 

Rho de 

Spearman 

  

 

V1. D1-D3.  

¿Usted ? 

 

Coeficiente de 

correlación 

,834** 

Sig. (bilateral) 0,000 

N 113 

 

Conclusión: El análisis de correlación entre los efectos colaterales e interacciones de los 

antibióticos se aprecia que el p=0,000 es menor a 0.05, en adición se obtuvo como (Rho= 

0,834). Por lo que se rechaza la Ho y se acepta la H1, es decir: si existe alta relación entre los 

efectos colaterales e interacciones de los antibióticos, por lo que la H0 se niega y la hipótesis 

H1 se aprueba. 
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Hipótesis especifica 1: 

Existe relación entre los efectos colaterales e interacciones de los antibióticos en la 

prescripción médica según la interacción de tipo farmacodinamia de pacientes con infección 

respiratoria que acuden a la botica los Olivos de Lurín. 

Hipótesis estadística: 

H1: Si existe relación entre los efectos colaterales e interacciones de los antibióticos en la 

prescripción médica según la interacción de tipo farmacodinamia de pacientes con infección 

respiratoria que acuden a la botica los Olivos de Lurín. 

Nivel de significancia: α = 0,05% de margen máximo de error 

Ho: No existe relación entre los efectos colaterales e interacciones de los antibióticos en la 

prescripción médica según la interacción de tipo farmacodinamia de pacientes con infección 

respiratoria que acuden a la botica los Olivos de Lurín. 

Regla de decisión: p ≥ α  → Se acepta la hipótesis Ho 

                                  p < α → Se rechaza la hipótesis Ho 

 

Tabla 9: Análisis de Rho de Spearman para la relación entre los efectos colaterales e 

interacciones de los antibióticos según la interacción de tipo farmacodinamia 

      D4.  ¿Usted con qué frecuencia tiene efectos 

colaterales? 

  Coeficiente de 

correlación 

0,755 1,000 
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Rho de 

Spearman 

  

D1.  ¿Qué 

interacciones de tipo 

farmacodinamia 

presentó usted? 

   

Sig. (bilateral) 0,001   

N 113 113 

 

Conclusión: El análisis de correlación entre los efectos colaterales e interacciones de los 

antibióticos según la interacción de tipo farmacodinamia se aprecia que el p=0,001 es menor 

a 0,05; en adición se obtuvo como (Rho=0,755). Por lo que se rechaza la Ho y se acepta la H1, 

es decir: Si existe alta relación entre los efectos colaterales e interacciones de los antibióticos 

según la interacción de tipo farmacodinamia, por lo que la H0 se niega y la hipótesis H1 se 

aprueba. 

 

Hipótesis especifica 2: 

Existe relación entre los efectos colaterales e interacciones de los antibióticos en la 

prescripción médica según la interacción de tipo farmacocinética de pacientes con infección 

respiratoria que acuden a la botica los Olivos de Lurín. 

Hipótesis estadística: 

H1: Si existe relación entre los efectos colaterales e interacciones de los antibióticos en la 

prescripción médica según la interacción de tipo farmacocinética de pacientes con infección 

respiratoria que acuden a la botica los Olivos de Lurín. 
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Ho: No existe relación entre los efectos colaterales e interacciones de los antibióticos en la 

prescripción médica según la interacción de tipo farmacocinética de pacientes con infección 

respiratoria que acuden a la botica los Olivos de Lurín. 

Nivel de significancia: α = 0.05% de margen máximo de error 

Regla de decisión: p ≥ α  → Se acepta la hipótesis Ho 

                                  p < α → Se rechaza la hipótesis Ho 

Tabla 10: Análisis de Rho de Spearman para la relación entre los efectos colaterales e 

interacciones de los antibióticos según la interacción de tipo farmacocinética 

      D4.  ¿Usted con qué frecuencia tiene 

efectos colaterales? 

 

Rho de 

Spearman 

  

  

 

D2. ¿Qué tipo de 

interacciones de tipo 

farmacocinética presentó 

usted? 

Coeficiente de 

correlación 

0,692 

Sig. (bilateral) 0,000 

N 113 

 

Conclusión: El análisis de correlación de entre los efectos colaterales e interacciones de los 

antibióticos según la interacción de tipo farmacocinética se aprecia que el p=0,000 es menor a 

0,05; en adición se obtuvo (Rho=0,692). Por lo que se rechaza la Ho y se acepta la H1, es 

decir: si existe alta relación entre los efectos colaterales e interacciones de los antibióticos 

según la interacción de tipo farmacocinética, por lo que la H0 se niega y la hipótesis H1 se 

aprueba. 
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Hipótesis específica 3: 

Existe relación entre los efectos colaterales e interacciones de los antibióticos en la 

prescripción médica según la interacción según relevancia clínica de pacientes con infección 

respiratoria que acuden a la botica los Olivos de Lurín.  

Hipótesis estadística: 

H1: Si existe relación entre los efectos colaterales e interacciones de los antibióticos en la 

prescripción médica según la interacción según la relevancia clínica de pacientes con infección 

respiratoria que acuden a la botica los Olivos de Lurín.  

Ho: No existe relación entre los efectos colaterales e interacciones de los antibióticos en la 

prescripción médica según la interacción según la relevancia clínica de pacientes con infección 

respiratoria que acuden a la botica los Olivos de Lurín.  

Nivel de significancia: α = 0.05% de margen máximo de error 

Regla de decisión: p ≥ α  → Se acepta la hipótesis Ho 

                                  p < α → Se rechaza la hipótesis Ho 

Tabla 11: Análisis de Rho de Spearman para la relación entre los efectos colaterales e 

interacciones de los antibióticos según la relevancia clínica 

      D4.  ¿Usted con qué frecuencia tiene 

efectos colaterales? 
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Rho de 

Spearman 

 

 

D3. ¿Qué tipo de interacción 

según relevancia clínica 

presentó usted? 

  

Coeficiente de 

correlación 

0,800 

Sig. (bilateral) 0,000 

N 113 

 

Conclusión: El análisis de correlación de entre los efectos colaterales e interacciones de los 

antibióticos según la relevancia clínica se aprecia que el p=0,000  es menor a 0,05; En adición 

el (Rho=0,800). Por lo que se rechaza la Ho y se acepta la H1, es decir: si existe relación muy 

alta entre los efectos colaterales e interacciones de los antibióticos según la relevancia clínica, 

por lo que la H0 se niega y la hipótesis H1 se aprueba. 

  

Hipótesis específica 4: 

Existe relación entre los efectos colaterales e interacciones de los antibióticos en la 

prescripción médica según la interacción según edad de los pacientes con infección respiratoria 

que acuden a la botica los Olivos de Lurín. 

Hipótesis estadística: 

H1: Si existe relación entre los efectos colaterales e interacciones de los antibióticos en la 

prescripción médica según la interacción según edad de los pacientes con infección respiratoria 

que acuden a la botica los Olivos de Lurín. 
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Ho: No existe relación entre los efectos colaterales e interacciones de los antibióticos en la 

prescripción médica según la interacción según edad de los pacientes con infección respiratoria 

que acuden a la botica los Olivos de Lurín. 

Nivel de significancia: α = 0.05% de margen máximo de error 

Regla de decisión: p ≥ α  → Se acepta la hipótesis Ho 

                                  p < α → Se rechaza la hipótesis Ho 

Tabla 12: Análisis de Rho de Spearman para la relación entre los efectos colaterales e 

interacciones de los antibióticos según la edad de los pacientes 

      D4.  ¿Usted con qué frecuencia tiene efectos 

colaterales? 

 

Rho de 

Spearman 

 

 

D1. ¿Qué edad 

tiene usted? 

  

Coeficiente de correlación 0,815 

Sig. (bilateral) 0,000 

N 113 

 

Conclusión: El análisis de correlación de entre los efectos colaterales e interacciones de los 

antibióticos según la edad de los pacientes se aprecia que el p=0,000 es menor a 0.05 en 

adición, el valor de la prueba de (rho=0,815). Por lo que se rechaza la Ho y se acepta la H1, es 

decir: si existe relación muy alta entre los efectos colaterales e interacciones de los 

antibióticos según la edad de los pacientes, por lo que la H0 se niega y la hipótesis H1 se 

aprueba. 
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Hipótesis específica 5: 

Existe relación entre los efectos colaterales e interacciones de los antibióticos en la 

prescripción médica según la interacción según sexo de los pacientes con infección respiratoria 

que acuden a la botica los Olivos de Lurín. 

Hipótesis estadística: 

H1: Si existe relación entre los efectos colaterales e interacciones de los antibióticos en la 

prescripción médica según la interacción según el sexo de los pacientes con infección 

respiratoria que acuden a la botica los Olivos de Lurín. 

Ho: No existe relación entre los efectos colaterales e interacciones de los antibióticos en la 

prescripción médica según la interacción según el sexo de los pacientes con infección 

respiratoria que acuden a la botica los Olivos de Lurín. 

Nivel de significancia: α = 0.05% de margen máximo de error 

Regla de decisión: p ≥ α  → Se acepta la hipótesis Ho 

                                  p < α → Se rechaza la hipótesis Ho 

 

Tabla 13: Analisis de Rho de Spearman para la relación entre los efectos colaterales e 

interacciones de los antibióticos según el sexo de los pacientes 
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      D4.  ¿Usted con qué frecuencia tiene efectos 

colaterales? 

 

Rho de 

Spearman 

  

 

 

D2. ¿Cual es su sexo? 

  

  

Coeficiente de 

correlación 

0,728 

Sig. (bilateral) 0,001 

N 113 

 

Conclusion: El analisis de correlacion entre los efectos colaterales e interacciones de los 

antibióticos según el sexo de los pacientes se aprecia que el p=0,001 es menor a 0.05 en 

adicion, el valor de la prueba de (rho=0,728). Por lo que se rechaza la Ho y se acepta la H1, es 

decir: si existe relación alta entre los efectos colaterales e interacciones de los antibióticos 

según el sexo de los pacientes, por lo que la H0 se niega y la hipótesis H1 se aprueba. 

 

Hipótesis específica 6: 

Existe relación entre los efectos colaterales e interacciones de los antibióticos en la 

prescripción médica según la interacción según el grupo farmacológico de los pacientes con 

infección respiratoria que acuden a la botica los Olivos de Lurín. 

Hipótesis estadística: 

H1: Si existe relación entre los efectos colaterales e interacciones de los antibióticos en la 

prescripción médica según la interacción según el grupo farmacológico de los pacientes con 

infección respiratoria que acuden a la botica los Olivos de Lurín. 
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Ho: No existe relación entre los efectos colaterales e interacciones de los antibióticos en la 

prescripción médica según la interacción según el grupo farmacológico de los pacientes con 

infección respiratoria que acuden a la botica los Olivos de Lurín. 

Nivel de significancia: α = 0.05% de margen máximo de error 

Regla de decisión: p ≥ α  → Se acepta la hipótesis Ho 

                                  p < α → Se rechaza la hipótesis Ho 

 

Tabla 14: Análisis de Rho de Spearman para la relación entre los efectos colaterales e 

interacciones de los antibióticos según el grupo farmacológico 

      D4.  ¿Usted con qué frecuencia tiene 

efectos colaterales? 

 

Rho de 

Spearman 

 

D3.  ¿Cuál es el 

grupo farmacológico 

que usted consume? 

Coeficiente de correlación 0,804 

Sig. (bilateral) 0,000 

N 113 

 

Conclusión: El análisis de correlación entre los efectos colaterales e interacciones de los 

antibióticos según el grupo farmacológico de los pacientes se aprecia que el p=0,000 es menor 

a 0.05 en adición, el valor de la prueba de (rho=0,804). Por lo que se rechaza la Ho y se acepta 

la H1, es decir: si existe relación muy alta entre los efectos colaterales e interacciones de los 
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antibióticos según el grupo farmacológico, por lo que la H0 se niega y la hipótesis H1 se 

aprueba. 

 

Hipótesis específica 7: 

Existe relación entre los efectos colaterales e interacciones de los antibióticos en la 

prescripción médica según la frecuencia de los EC (efectos colaterales) de los pacientes con 

infección respiratoria que acuden a la botica los Olivos de Lurín. 

Hipótesis estadística: 

H1: Si existe relación entre los efectos colaterales e interacciones de los antibióticos en la 

prescripción médica según la frecuencia de los EC (efectos colaterales) de los pacientes con 

infección respiratoria que acuden a la botica los Olivos de Lurín. 

Ho: No existe relación entre los efectos colaterales e interacciones de los antibióticos en la 

prescripción médica según la frecuencia de los EC (efectos colaterales) de los pacientes con 

infección respiratoria que acuden a la botica los Olivos de Lurín. 

Nivel de significancia: α = 0.05% de margen máximo de error 

Regla de decisión: p ≥ α  → Se acepta la hipótesis Ho 

                                  p < α → Se rechaza la hipótesis Ho 

Tabla 15: Análisis de Rho de Spearman para la relación entre los efectos colaterales e 

interacciones de los antibióticos según los EC (efectos colaterales) 
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      D4.  ¿Usted con qué frecuencia tiene efectos 

colaterales? 

 

Rho de 

Spearman 

 

 

D3.  ¿Cuál es el 

grupo 

farmacológico que 

usted consume?  

Coeficiente de correlación 0,741 

Sig. (bilateral) 0,000 

N 113 

 

Conclusión: El análisis de correlación entre los efectos colaterales e interacciones de los 

antibióticos según  los EC (efectos colaterales) de los pacientes se aprecia que el p=0,000 es 

menor a 0.05, en adición, el valor de la prueba de (rho=0,741). Por lo que se rechaza la Ho y 

se acepta la H1, es decir:si existe alta relación entre los efectos colaterales e interacciones de 

los antibióticos en la prescripción médica según la frecuencia de los EC (efectos colaterales),  

por lo que la H0 se niega y la hipótesis H1 se aprueba. 

 

4.1.2. Discusión  

Considerando los objetivos establecidos y los resultados obtenidos en el análisis estadístico, 

se expresa lo siguiente: 

Los siguientes autores proporcionan información valiosa sobre las interacciones 

medicamentosas y los efectos colaterales de los antibióticos en diferentes contextos. Por 

ejemplo, Cattaneo et al. (23) señala que los antibióticos más utilizados en combinación con 

otros fármacos presentan una mayor incidencia de interacciones en comparación con los 

antibióticos utilizados en monoterapia. Además, Nehad (25) afirma que los antibióticos tienen 
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un 13% más de probabilidad de causar efectos secundarios en comparación con otros grupos 

farmacológicos. Por otro lado, los resultados obtenidos de la encuesta a 113 usuarios de la 

botica Los Olivos en el distrito de Lurín proporcionan información valiosa sobre el perfil de 

los encuestados y la relación con el uso de antibióticos y los efectos colaterales. En cuanto a 

la distribución por edades, se observa que una proporción significativa de encuestados se 

encuentra en el rango de 31-40 años, seguido por el grupo de 41-50 años, lo que sugiere que 

estas franjas etarias podrían ser las más representadas entre los usuarios de la botica. 

En relación al sexo, se destaca que el 57,52% de los encuestados son de sexo masculino, 

mientras que el 42,48% son de sexo femenino. Esta disparidad de género puede ser relevante 

al considerar los efectos colaterales e interacciones de los antibióticos, ya que podría haber 

diferencias en la respuesta a los medicamentos entre hombres y mujeres. Los siguientes autores 

están de acuerdo con lo hallado, Mercado K (28), Acevedo et al. (29) y  Negad (24) 

identificaron que el 75% de las personas se automedican con antibióticos, y el 94% de los que 

consumen antibióticos experimentaron efectos colaterales, siendo la mayoría del sexo 

masculino. A su vez, Negad (24) y Maguiña et al. (32) observaron que los antibióticos de la 

familia de la penicilina causan mayores efectos colaterales, y que el sexo masculino es más 

propenso a experimentar estos efectos, aunque la frecuencia de aparición de los efectos fue 

baja.  

En relación con el uso de grupos farmacológicos, se observa que la penicilina y las 

cefalosporinas son los más utilizados, mientras que las sulfamidas y los anfénicoles son los 

menos empleados. Esta tendencia podría tener implicaciones en la incidencia de efectos 

colaterales y en la relevancia clínica de las interacciones, dado que diferentes grupos 
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farmacológicos pueden presentar distintos perfiles de seguridad y eficacia. El autor Pachas 

(30) coincide con esta observación, afirmando que las penicilinas y las cefalosporinas son los 

grupos farmacológicos que más frecuentemente presentan efectos colaterales. Esto resalta la 

importancia de considerar la elección del antibiótico en el tratamiento. 

En relación a la farmacodinamia, se destaca que el 75,22% de los encuestados indican 

sinergismo como farmacodinamia, mientras que el 18,58% indica antagonismo. Así mismo, 

Maguiña et al. (32) y Luján (31) están de acuerdo en que se suele dar con mayor frecuencia el 

efecto de sinergismo que el de antagonismo. Estos datos podrían ser relevantes al considerar 

la eficacia y seguridad de las combinaciones de antibióticos utilizadas por los usuarios de la 

botica.  

En cuanto a los resultados obtenidos se observa que el 36,28% de los encuestados manifiestan 

que la interacción farmacocinética se presentó en el proceso de la distribución. En 

conformidad, Chen et al. (26) afirma que el proceso de distribución podría tener implicaciones 

en la eficacia y seguridad de los tratamientos con antibióticos. Con relación a la relevancia 

clínica, se destaca que el 79,65% de los encuestados indican que la interacción según la 

relevancia clínica fue un efecto bastante grave, mientras que el 13,27% indica un efecto grave. 

A lo que, Pachas (30) está de acuerdo junto con Jung et al. (27) afirman que la interacción de 

los antibióticos puede producir en mayor frecuencia efectos más graves de lo deseado.
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    CAPÍTULO V: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES  

        5.1. Conclusiones                     

● Si existe relación entre los efectos colaterales e interacciones de los antibióticos en la 

prescripción médica de pacientes con infección respiratoria que acuden a la botica los 

Olivos de Lurín. 

● Si existe relación entre los efectos colaterales e interacciones de los antibióticos en la 

prescripción médica según la interacción de tipo farmacodinamia de pacientes con 

infección respiratoria que acuden a la botica los Olivos de Lurín. 

● Si existe relación entre los efectos colaterales e interacciones de los antibióticos en la 

prescripción médica según la interacción de tipo farmacocinética de pacientes con 

infección respiratoria que acuden a la botica los Olivos de Lurín. 
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● Si existe relación entre los efectos colaterales e interacciones de los antibióticos en la 

prescripción médica según relevancia clínica de pacientes con infección respiratoria que 

acuden a la botica los Olivos de Lurín.  

● Si existe relación entre los efectos colaterales e interacciones de los antibióticos en la 

prescripción médica según edad de los pacientes con infección respiratoria que acuden 

a la botica los Olivos de Lurín. 

● Si existe relación entre los efectos colaterales e interacciones de los antibióticos en la 

prescripción médica según sexo de los pacientes con infección respiratoria que acuden 

a la botica los Olivos de Lurín. 

● Si existe relación entre los efectos colaterales e interacciones de los antibióticos en la 

prescripción médica según la frecuencia de los efectos colaterales de los pacientes con 

infección respiratoria que acuden a la botica los Olivos de Lurín. 

● Si existe relación entre los efectos colaterales e interacciones de los antibióticos en la 

prescripción médica según el grupo farmacológico de los pacientes con infección 

respiratoria que acuden a la botica los Olivos de Lurín 
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        5.2. Recomendaciones      

● Promover la conciencia sobre el uso adecuado de los antibióticos, dado a que se encontró 

una alta incidencia de efectos colaterales, es importante implementar campañas 

educativas dirigidas a la comunidad para promover el uso responsable de los 

antibióticos. Estas campañas deben enfatizar la importancia de seguir las indicaciones 

médicas y no automedicarse con antibióticos. 

● Fortalecer la comunicación entre médicos y pacientes para garantizar una prescripción 

adecuada de antibióticos. Los pacientes, por su parte, deben informar a sus médicos 

sobre cualquier efecto colateral que experimenten durante el tratamiento. 

● Realizar una evaluación exhaustiva de los perfiles de seguridad de los antibióticos 

debido a que se observó una mayor incidencia de efectos colaterales con ciertos grupos 

farmacológicos, es importante realizar evaluaciones más detalladas de los perfiles de 

seguridad de los antibióticos utilizados en la botica los Olivos. Esto permitirá identificar 

aquellos medicamentos que puedan tener un mayor riesgo de efectos colaterales y 

establecer medidas para minimizarlos. 

● Implementar sistemas de seguimiento de los efectos colaterales con el fin de establecer 

sistemas de seguimiento de los efectos colaterales de los antibióticos utilizados en la 

botica los Olivos. Esto permitirá recopilar datos actualizados sobre la incidencia y 

gravedad de los efectos colaterales, lo que ayudará a identificar posibles problemas y 

tomar medidas correctivas. 
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● Es fundamental que los profesionales de la salud se mantengan actualizados sobre los 

últimos avances en el campo de los antibióticos y la seguridad de su uso. 
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ANEXOS   

Anexo N° 1: Matriz de consistencia 

Efectos colaterales e interacciones de los antibióticos en la prescripción médica de pacientes con infección respiratoria que acuden a la 

Botica los Olivos de Lurín en el periodo 2023. 
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Formulación del problema                   Objetivos                   Hipotesis  Variable Diseño metodológico 

 

        Problema general 

¿Cuál es la relación entre los 

efectos colaterales e 

interacciones de los antibióticos 

en la prescripción médica de 

pacientes con infección 

respiratoria que acuden a la 

botica los Olivos de Lurín en el 

periodo 2023? 

 

Problemas específicos 

1.¿Cuál es la relación entre los 

efectos colaterales e 

interacciones de los antibióticos 

en la prescripción médica según 

la interacción de tipo 

farmacodinamia 

de pacientes con infección 

respiratoria que acuden a la 

botica los Olivos de Lurín en el 

periodo 2023? 

2. ¿Cuál es la relación entre los 

efectos colaterales e 

interacciones de los antibióticos 

en la prescripción médica según 

 

Objetivo general  

Determinar la relación entre 

los efectos colaterales e 

interacciones de los 

antibióticos en la prescripción 

médica de pacientes con 

infección respiratoria que 

acuden a la botica los Olivos 

de Lurín. 

 

                Objetivos 

específicos 

1.Identificar la relación entre 

los efectos colaterales e 

interacciones de los 

antibióticos en la prescripción 

médica según la interacción 

de tipo farmacodinamia de 

pacientes con infección 

respiratoria que acuden a la 

botica los Olivos de Lurín. 

 2.Identificar la relación entre 

los efectos colaterales e 

interacciones de los 

antibióticos en la prescripción 

médica según la interacción 

 

Hipótesis general  

Existe relación entre los efectos 

colaterales e interacciones de 

los antibióticos en la 

prescripción médica de 

pacientes con infección 

respiratoria que acuden a la 

botica los Olivos de Lurín. 

 

Hipótesis específica 

1.Existe relación entre los 

efectos colaterales e 

interacciones de los antibióticos 

en la prescripción médica según 

la interacción de tipo 

farmacodinamia de pacientes 

con infección respiratoria que 

acuden a la botica los Olivos de 

Lurín. 

2.Existe relación entre los 

efectos colaterales e 

interacciones de los antibióticos 

en la prescripción médica según 

la interacción de tipo 

farmacocinética 

 

Variable 1: 

Efectos colaterales 

(EC) 

 

Dimensiones: 

-Edad 

-Sexo 

-Grupo farmacológico 

-Frecuencia de los EC 

 

Variable 2: 

 Interacciones  

medicamentosas 

 

Dimensiones: 

-Interacción de tipo  

farmacodinamia 

-Interacción  

de tipofarmacocinética 

 

Tipo de investigación: 

Analítico. 

 

Método y diseño 

de la investigación: 

Diseño no 

experimental, enfoque 

cuantitativo, nivel 

descriptivo, 

correlacional, 

retrospectivo y  

transversal.                 

                

    Población:   

La población está 

conformada por 160 

pacientes con 

infección respiratoria 

que acuden a la botica 

los Olivos de Lurín en 

el periodo 2023. 
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la interacción de tipo 

farmacocinética 

de pacientes con infección 

respiratoria que acuden a la 

botica los Olivos de Lurín en el 

periodo 2023? 

3.¿Cuál es la relación entre los 

efectos colaterales e 

interacciones de los antibióticos 

en la prescripción médica según 

relevancia clínica 

 de pacientes con infección 

respiratoria que acuden a la 

botica los Olivos de Lurín en el 

periodo 2023? 

4.¿Cuál es la relación entre los 

efectos colaterales e 

interacciones de los antibióticos 

en la prescripción médica según 

edad de los pacientes con 

infección respiratoria que 

acuden a la botica los Olivos de 

Lurín en el periodo 2023? 

5.¿Cuál es la relación entre los 

efectos colaterales e 

interacciones de los antibióticos 

en la prescripción médica según 

sexo de los pacientes con 

infección respiratoria que 

de tipo farmacocinética de 

pacientes con infección 

respiratoria que acuden a la 

botica los Olivos de Lurín. 

3.Identificar la  

relación entre los efectos  

colaterales e interacciones de 

los antibióticos en la 

prescripción médica según 

relevancia clínica de pacientes 

con infección respiratoria que 

acuden a la botica los Olivos 

de Lurín.  

4.Identificar la  

relación entre los efectos  

Colaterales e interacciones de 

los antibióticos en la 

prescripción médica según 

edad de los pacientes con 

infección respiratoria que 

acuden a la botica los Olivos 

de Lurín.      

5.Identificar la relación entre 

los efectos colaterales e 

interacciones de los 

antibióticos en la prescripción 

médica según sexo de los 

pacientes con infección 

     de pacientes con infección 

respiratoria que acuden a la 

botica los Olivos de Lurín. 

3.Existe relación entre los 

efectos colaterales e 

interacciones de los antibióticos 

en la prescripción médica según 

relevancia clínica de pacientes 

con infección respiratoria que 

acuden a la botica los Olivos de 

Lurín.  

4.Existe relación entre los 

efectos colaterales e 

interacciones de los antibióticos 

en la prescripción médica según 

edad de los pacientes con 

infección respiratoria que 

acuden a la botica los Olivos de 

Lurín. 

5.Existe relación entre los 

efectos colaterales e 

interacciones de los antibióticos 

en la prescripción médica según 

sexo de los pacientes con 

infección respiratoria que 

acuden a la botica los Olivos de 

Lurín. 

6. Existe relación entre los 

efectos colaterales e 

interacciones de los antibióticos 

-Interacción según 

relevancia clínica 

 

 

Muestra:  

La muestra está 

conformada por 113 

pacientes con 

infección respiratoria 

que acuden a la botica 

los Olivos de Lurín en 

el periodo 2023. 
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acuden a la botica los Olivos de 

Lurín en el periodo 2023? 

6.¿Cuál es la relación entre los 

efectos colaterales e 

interacciones de los antibióticos 

en la prescripción médica según 

la frecuencia de los EC de los 

pacientes con infección 

respiratoria que acuden a la 

botica los Olivos de Lurín en el 

periodo 2023? 

7.¿Cuál es la relación entre los 

efectos colaterales e 

interacciones de los antibióticos 

en la prescripción médica según 

el grupo farmacológico en los 

pacientes con infección 

respiratoria que acuden a la 

botica los Olivos de Lurín en el 

periodo 2023? 

respiratoria que acuden a la 

botica los Olivos de Lurín. 

6.Identificar la relación entre 

los efectos colaterales e 

interacciones de los 

antibióticos en la prescripción 

médica según la frecuencia de 

los EC de los pacientes con 

infección respiratoria que 

acuden a la botica los Olivos 

de Lurín. 

7.Identificar la relación entre 

los efectos colaterales e 

interacciones de los 

antibióticos en la prescripción 

médica según la interacción 

según el grupo farmacológico 

de los pacientes con infección 

respiratoria que acuden a la 

botica los Olivos de Lurín. 

en la prescripción médica según 

la frecuencia de los EC de los 

pacientes con infección 

respiratoria que acuden a la 

botica los Olivos de Lurín. 

7.Existe relación entre los 

efectos colaterales e 

interacciones de los antibióticos 

en la prescripción médica según 

el grupo farmacológico de los 

pacientes con infección 

respiratoria que acuden a la 

botica los Olivos de Lurín. 
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Anexo N° 2: Instrumento 

INSTRUMENTO DE RECOLECCIÓN DE DATOS 

 

Estimado(a): La presente investigación se titula “Efectos colaterales e interacciones de los 

antibióticos con prescripción médica de pacientes con infección respiratoria que acuden a la 

botica los Olivos de Lurín en el periodo 2023”, esta encuesta fue elaborada por estudiantes de 

la carrera de Farmacia y Bioquímica de la Universidad Norbert Wiener: Vargas Pascual, Sandi y 

Vega Gomelo, Pamela. La encuesta forma parte de un estudio de investigación en el que Usted 

forma parte; por lo que, Usted debe estar informado que esta encuesta es de tipo confidencial 

(anónima) y, no hay respuesta correctas e incorrectas. Los resultados obtenidos serán de uso 

exclusivo para la investigación que busca recabar información sobre los efectos colaterales de los 

antibióticos prescritos frente a infecciones respiratorias en pacientes que acuden a la botica los 

Olivos de Lurín. 

 

Instrucción: Le presento una serie de preguntas donde le invito a marcar con un (x) dentro de los 

paréntesis de acuerdo al enunciado. 

Variable1: Efectos colaterales (EC) 

 

 Dimensión 1: Definición 

1. ¿Qué edad tiene usted? 

- 18-30. 

- 31-40. 

- 41-50. 

- 51-60. 
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2. ¿Cuál es su sexo? 

- Masculino. 

- Femenino. 

 

3. ¿Cuál es el grupo farmacológico que usted consume? 

- Aminoglucósidos (Estreptomicina, amikacina, kanamicina y gentamicina). 

- Penicilinas (Amoxicilina, ampicilina, bencilpenicilina, fenoximetilpenicilina, 

piperacilina y oxacilina). 

- Cefalosporinas (Cefalexina, cefazolina, cefuroxima, cefotaxima, ceftazidima y 

ceftriaxona). 

- Macrólidos (Azitromicina, claritromicina, clindamicina y eritromicina). 

- Quinolonas (Ciprofloxacino, levofloxacino, norfloxacino y moxifloxacino) . 

- Tetraciclinas (Doxiciclina, minociclina y tetraciclina). 

- Anfenicoles (Cloranfenicol). 

- Sulfamidas (Sulfametoxazol). 

 

4. ¿Usted con qué frecuencia tiene efectos colaterales? 

- Una vez al mes. 

- Dos veces al mes. 

- Más de tres veces al mes. 
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Variable 2: Interacciones medicamentosas 

 

5. ¿Qué interacciones de tipo farmacodinamia presentó usted? 

 

- Sinergismo. 

- Antagonismo. 

 

6. ¿Qué tipo de interacciones de tipo farmacocinética presentó usted? 

 

- Absorción. 

- Distribución. 

- Metabolismo. 

- Excreción. 

 

7. ¿Qué tipo de interacción según relevancia clínica presentó usted?  

 

- Efecto grave. 

- Efecto no tan grave. 
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Anexo 3: Validez del instrumento  

CERTIFICADO DE VALIDEZ DE CONTENIDO DE LOS INSTRUMENTOS 

 Título de la investigación: Efectos colaterales e interacciones de los antibióticos con prescripción 

médica de pacientes con infección respiratoria que acuden a la botica los Olivos de Lurín en el 

periodo 2023. 

 

N.º Dimensiones/ ítems Pertinencia1  Relevancia2 Claridad3 Sugerencias 

 Variable 2: Interacciones medicamentosas 

 Dimensión 1: Interacción de tipo 

farmacodinamia 

     Si No    Si No Si No  

18 Sinergismo                                                

19 Antagonismo     

 Dimensión 2: Interacción de tipo 

farmacocinética 

Si No Si No Si No  

20 Absorción                   

21 Distribución     

 22 Metabolismo     

23 Excreción     

 Dimensión 3: Interacción según 

relevancia clínica 

Si No Si No Si No  

24 Gravedad del efecto                  
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N.

º 

Dimensiones/ ítems Pertinencia1  Relevancia2 Claridad3 Sugerencias 

 Variable 1: Efectos colaterales (EC) 

 Dimensión 1: Edad     Si No    Si No Si No  

1 18-30                                                                                                        

2 31-40      

3 41-50     

4 51-60     

 Dimensión 2: Sexo Si No Si No Si No  

5 Masculino     

6 Femenino     

 Dimensión 3: Grupo farmacológico Si No Si No Si No  

7 Aminoglucósidos (Estreptomicina, 

amikacina, 

kanamicina y gentamicina) 

       

8 Penicilinas (Amoxicilina, ampicilina, 

bencilpenicilina, fenoximetilpenicilina, 

piperacilina y oxacilina) 

       

9 Cefalosporinas (Cefalexina, cefazolina, 

cefuroxima,cefotaxima, ceftazidima y 

ceftriaxona) 

       

10 Macrólidos (Azitromicina, 

claritromicina, 

clindamicina y eritromicina) 

       

11 Quinolonas (Ciprofloxacino, 

levofloxacino, 

norfloxacino y moxifloxacino)  

       

12 Tetraciclinas (Doxiciclina, minociclina 

y 

tetraciclina) 
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Validación 1:  

 1 Pertinencia: el ítem corresponde al concepto teórico formulado. 

2 Relevancia: el ítem es apropiado para representar al componente o dimensión específica   

del constructo. 

3 Claridad: se entiende sin dificultad alguna el enunciado del ítem, es conciso, exacto y directo. 

Nota. Suficiencia: se dice suficiencia cuando los ítems planteados son suficientes para medir la 

dimensión. 

Observaciones (precisar si hay suficiencia): me parece que la encuesta está realizada de 

manera correcta con claridad pertinencia y suficiente relevancia como para ser aplicada. 

Conclusión existe suficiencia, para lo que se quiere realizar.  

Opinión de aplicabilidad: 

Aplicable [ x] 

Aplicable después de corregir [ ] No 

aplicable [ ] 

 

Apellidos y nombres del juez validador: . /Mg. Hugo Gilberto Villanueva Vílchez 

DNI: 06829911 

 

Especialidad del validador: Magister en docencia e investigación universitaria-  

13 Anfenicoles (Cloranfenicol)        

14 Sulfamidas (Sulfametoxazol)        
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Lima 7 de marzo de 2024 

 

       Firma del experto informante 

Validación 2:  

 

1 Pertinencia: el ítem corresponde al concepto teórico formulado. 

2 Relevancia: el ítem es apropiado para representar al componente o dimensión 

específica del constructo. 

3 Claridad: se entiende sin dificultad alguna el enunciado del ítem, es conciso, exacto y 

directo. 

 

Nota. Suficiencia: se dice suficiencia cuando los ítems planteados son suficientes para 

medir la dimensión. 

 

Observaciones (precisar si hay suficiencia): Hay suficiencia  

 

Opinión de aplicabilidad: 

Aplicable [x ] 

Aplicable después de corregir [ ] No 

aplicable [ ] 

Apellidos y nombres del juez validador: Mg. José Rincón Chávez  

DNI: 08863131 

 

Especialidad del validador: Magíster en salud pública y gestión sanitaria 

 

                                                                                                8 de marzo de 2024 
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       Firma del experto informante 

 

 

Validación 3:  

 

1 Pertinencia: el ítem corresponde al concepto teórico formulado. 

2 Relevancia: el ítem es apropiado para representar al componente o dimensión 

específica del constructo. 

3 Claridad: se entiende sin dificultad alguna el enunciado del ítem, es conciso, exacto y 

directo. 

Nota. Suficiencia: se dice suficiencia cuando los ítems planteados son suficientes para 

medir la dimensión. 

Observaciones (precisar si hay suficiencia): Hay suficiencia 

 

Opinión de aplicabilidad: 

Aplicable [x  ] 

Aplicable después de corregir [ ] No 

aplicable [ ] 

 

Apellidos y nombres del juez validador: Dr.José Antonio Llahuilla Quea 

DNI: 09780810 

 

Especialidad del validador: Toxicología y química legal RNE 302 
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                                                                                                               06 de marzo de 2024 

 

                                                           

 

            Firma del experto informante 
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Anexo 4: Confiabilidad del instrumento  

 

                    Alfa de Cronbach 

                    N° de preguntas evaluadas 

Resumen de procesamiento de casos 

Validez del Instrumento N % 

Casos Válidos 113 100% 

Excluidos 0  

Total 113 100% 

 

                           Fiabilidad 

 

 

 

 

Interpretación de la confiabilidad- instrumento 

 

El valor del Alfa de Cronbach es de 0.870 lo cual indica que el instrumento es confiable.

Estadísticas de fiabilidad 

Alfa de 

Cronbach 

Nº de elementos 

0.870 7 
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Anexo 5: Aprobación del Comité de Ética  
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Anexo 6: Formato de consentimiento informado   

    CONSENTIMIENTO INFORMADO EN UN ESTUDIO DE INVESTIGACIÓN 

Instituciones: Universidad Privada Norbert Wiener  

Investigadores: Vargas Pascual, Sandi y Vega Gomelo, Pamela 

Título: Efectos colaterales e interacciones de los antibióticos con prescripción médica de 

pacientes con infección respiratoria que acuden a la botica los Olivos de Lurín en el periodo 

2023. 

 

El propósito de la presente investigación es describir los efectos colaterales de los 

antibióticos prescritos frente a infecciones respiratorias en pacientes que acuden a la botica 

los Olivos de Lurín. Con dos fines, el primero que va dirigido al personal profesional de las 

boticas o farmacias y de esta forma puedan brindar una buena atención farmacéutica a los 

usuarios. 

Procedimientos: 

Si Usted decide participar en este estudio realizará lo siguiente: 

- Leerá el consentimiento informado 

- Firmará el consentimiento informado de forma voluntaria 

Riesgos: 

Su participación en el estudio es libre y voluntaria y no hay riesgo alguno, ya que los datos 

recolectados son confidenciales y se mantendrán en el anonimato.  

Beneficios: No hay beneficios directos para la salud o beneficios médicos para usted por 

participar en el estudio. 

Costos e incentivos: Usted no deberá pagar nada por la participación. Igualmente, no 

recibirá ningún incentivo económico ni medicamentos a cambio de su participación. 

Confidencialidad: Si los resultados de este estudio son publicados, no se mostrará ninguna 

información que permita la identificación de Usted. Sus archivos no serán mostrados a 

ninguna persona ajena al estudio. 

Derechos del paciente: Si usted se siente incómodo durante el desarrollo de la investigación, 

podrá retirarse de éste en cualquier momento, o no participar en una parte del estudio sin 

perjuicio alguno.  

CONSENTIMIENTO 

Acepto voluntariamente participar en este estudio, comprendo que cosas pueden pasar si 

participó en el proyecto, también entiendo que puedo decidir no deseo participar, aunque yo 

haya aceptado y que puedo retirarme del estudio en cualquier momento.  Recibiré una copia 

firmada de este consentimiento.  

 

Nombre y apellido 

DNI:
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Anexo 7: Carta de aprobación de la institución para la recolección de los datos 
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Anexo 8: Testimonios fotográficos 
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Anexo 9: Informe del asesor de Turnitin.      
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