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RESUMEN

El presente trabajo de investigacion tuvo como objetivo determinar el uso racional
de clindamicina de 300 mg por via oral, en los consultorios de odontologia y
dermatologia del policlinico EsSalud de Cajamarca en pacientes entre las edades de
15 — 28 afos durante el periodo mayo - agosto del 2016. Se realiz6 un estudio
descriptivo, transversal y retrospectivo en 24 pacientes de 15 a 28 afios que usaron
clindamicina 300 mg por via oral, atendidos en los consultorios de dermatologia y
odontologia de EsSalud Cajamarca. Como instrumento de recoleccion de datos se
uso una ficha técnica y como fuente las historias clinicas de los pacientes
seleccionados. Los resultados mostraron: edad promedio de los sujetos de estudio
fue de 18 a 25 afos; el 75% varones y 25% mujeres; 92% se atendieron en el
consultorio de dermatologia con la patologia prevalente de Acné vulgar y 8% en
odontologia. La dosificacion fue inadecuada, observandose que al 54% se le
dosifico clindamicina de 300 mg via oral cada 12 horas, al 46% cada 8 horas, a
ningun paciente se le dosifico cada 6 horas. Resultados que permiten concluir que
no existe un adecuado uso racional de clindamicina de 300 mg via oral, tanto en
dosis como en intervalo, en los consultorios de odontologia y dermatologia de dicho

nosocomio.

Palabra claves: Resistencia bacteriana, Clindamicina, dosis, uso racional.
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ABSTRACT

The purpose of this investigation was to determine whether the is a rational use of
300 mg clindamicyn taken by mouth in the odontology and dermatology offices of
the EsSalud clinic in Cajamarca, in patients in the 15-28 age group in may-august
2016. A study was made descriptive, transversal and retrospective, conducted with
24 patients aged 15 to 28, who took 300 mg clindamicyn by mouth, serviced in the
dermatology and odontology offices of EsSalud Cajamarca. As a gathering tool, it
was used a data sheet, and as sources it was used the medical records of the selected
patients. The results showed: average age of the study subjects was between 18 and
25; 75% were men and 25% were women; 92% were attended in the dermatology
office with a prevailing pathology of acne vulgaris, and 8% in odontology. The
dosage was inadequate, being noticed that 54% of the subjects received 300 mg
clindamicyn by mouth every 12 hours, 46% received it every 8 hours, and no patient
received it every 6 hours. The results allow us to conclude that there is no rational
use of 300 mg clindamicyn, neither in dosage, nor in time range, in the odontology

and dermatology offices mentioned above.

Keywords: Bacterial resistance, Clindamicyn, dosage, rational use.
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I INTRODUCCION

La organizacion mundial de la salud (OMS) defini6 el uso racional de
medicamentos como la situacion en la cual el paciente recibe un medicamento
segun sus necesidades clinicas, en la dosis, duracion y costo adecuado. Este
principio se ha convertido en un objetivo importante del quehacer médico y de

quienes definen las politicas de salud de cada nacion.®

La prescripcion adecuada incluye, entre otros aspectos, la eleccion de determinado
medicamento en dosis y tiempo requerido, considerando ademas su eficacia,
eficiencia y conveniencia. Por otro lado, el uso adecuado de medicamentos depende
de quien tiene la facultad para prescribir, el meédico, quien prescribe el
medicamento; el personal farmacéutico quien dispensa el medicamento y

finalmente de quien lo usa, el paciente.®

Una correcta seleccion antibiotica debe estar basada en estudios locales sobre
agentes patdgenos. Sin embargo, se observa que en la practica hospitalaria el uso
de antimicrobianos muchas veces se realiza de manera irracional, donde al final de
una consulta, las prescripciones hospitalarias en su mayoria son farmacoterapias
combinadas con dos o mas antibioticos y muchas veces, no se respetan los

protocolos sobre prescripcion, uso racional.

Bach. Segundo Asencio Carmona Carhuanambo 1 Facultad de Ciencias de la Salud
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Dentro de este grupo se encuentra la clindamicina, por su buena absorcion oral y
porque no necesita ajustarse la dosis en pacientes que padezcan de insuficiencia

renal y es un antibi6tico usado como alternativa contra Staphylococcus.®

Es importante mencionar, ademas, que las infecciones odontoldgicas y
dermatolégicas son motivos frecuentes de consulta y hospitalizacion en los
consultorios del Policlinico EsSalud de Cajamarca, en los cuales se prescriben
clindamicina 300 mg (V.O.). Los estudios de utilizacion de antimicrobianos
permiten detectar desvios en el consumo y el contraste de estos datos con los
patrones de sensibilidad locales brinda una valiosa informacion para disefiar
estrategias que permitan mejorar la calidad en la prescripcion. A través de este tipo
de estudios de utilizacion el farmacéutico contribuye a la vigilancia continua y
monitoreo del uso de antibioticos, aportando una herramienta Util para promover el
uso racional de los mismos, por lo que es necesario su realizacion en forma regular

y su difusion ante la comunidad médica local.*’

La clindamicina puede usarse como monoterapia 0 en combinacion. Su indicacion
principal es para tratar infecciones por anaerobios, particularmente infecciones
pélvicas o intraabdominales, incluyendo las ginecoldgicas. Para infecciones mixtas
(por aerobios y anaerobios) suele asociarsele con otros agentes (por lo general un

aminoglucdsido).’

La OMS, considera que la resistencia a los antimicrobianos o resistencia bacteriana,
se produce cuando los microorganismos (bacterias, hongos, virus y parasitos)
sufren cambios al verse expuestos a los antimicrobianos (antibiéticos, antifungicos,

antiviricos, antipalidicos o antihelminticos, por ejemplo). Como resultado, los
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medicamentos se vuelven ineficaces y las infecciones persisten en el organismo, lo
que incrementa el riesgo de propagacion a otras personas. Dicho de un modo més
coloquial, las bacterias que atacan a nuestro organismo ya conocen las barreras de
defensa (antibidticos) y podemos decir que estan preparadas para ganar la batalla.
La resistencia bacteriana es un motivo de preocupacion a nivel mundial.
Actualmente, y cada vez mas, estan apareciendo nuevos mecanismos de resistencia.
Esto tiene como consecuencia que la incapacidad para tratar infecciones aumente
dia a dia. A largo plazo se da un aumento de diferentes enfermedades y, en

consecuencia, un aumento en el nimero de muertes.'’

De lo dicho anteriormente se plante¢ el siguiente problema de investigacion:

¢Existira un uso racional de clindamicina de 300 mg (V.O.) en los consultorios
de odontologia y dermatologia del policlinico EsSalud de Cajamarca en
pacientes entre las edades de 15 — 28 afios durante el periodo: Mayo - Agosto

del 20167

Por lo mencionado se han considerado los siguientes objetivos:

e Objetivo general.

Determinar si existe un uso racional de clindamicina de 300 mg (V.0O.) en
los consultorios de odontologia y dermatologia del Policlinico EsSalud de
Cajamarca en pacientes entre las edades de 15 — 28 afios durante el periodo

Mayo - Agosto del 2016.
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e Objetivos Especificos.
> Evaluar si existe una buena prescripcion de clindamicina de 300 mg
(V.0.) en los consultorios de odontologia y dermatologia en pacientes
entre las edades de 15 - 28 afios, por los profesionales de salud del
Policlinico EsSalud de Cajamarca.
» Determinar la eficacia y el intervalo de tiempo de administracion de la
clindamicina de 300 mg (V.O.) usados en los consultorios de

odontologia y dermatologia del Policlinico EsSalud de Cajamarca.

Con el propésito de dar respuesta a los objetivos planteados se formulo la siguiente
hipdtesis: Hay un uso racional de clindamicina de 300 mg (V.O.) en los
consultorios de odontologia y dermatologia del policlinico EsSalud de Cajamarca
en pacientes entre las edades de 15 — 28 afios durante el periodo Mayo - Agosto del

2016.
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1.  MARCO TEORICO

2.1 Teorias que sustentan la investigacion

Orellana A, Salazar E, Del Valle S (2009)*, con su estudio “Eficacia de la
clindamicina como antibioticoterapia profilactica en la cirugia de los terceros
molares”, cuyo objetivo fue determinar la efectividad de la clindamicina como
antibioticoterapia profilactica en la cirugia de los terceros molares. Para ello se
seleccionaron al azar 90 pacientes con indicacion de cirugia de los terceros
molares, provenientes de la sala clinica de postgrado de la Facultad de
Odontologia de la Universidad Cesar Vallejo, a quienes se les asigno el
tratamiento farmacologico estableciendo 6 grupos de 15 pacientes: el grupo A
recibio 2 capsulas de 300 mg de clindamicina para su administracion una hora
antes de la cirugia; el grupo Al recibié 4 capsulas de 500 mg de amoxicilina
para su administracién una hora antes de la cirugia; el grupo B recibio 12
capsulas de 300 mg de clindamicina para ser administradas a razén de 1 capsula
cada 6 horas, por via oral, comenzando una hora antes de la cirugia hasta por
tres dias después de la cirugia de los terceros molares. Los resultados
demostraron que la clindamicina es tan efectiva como la amoxicilina en

cualquiera de los esquemas terapéuticos.

Owezarek W, Wydrzynska A, Paluchowska E, (2010)*°, en el estudio “La

terapia con antibioticos en enfermedades de la piel”, tuvieron como objetivo:
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Evaluar el uso de los antibidticos para el tratamiento de enfermedades de la piel
sistémica y topica, aprovechando sus propiedades antisépticas, bacteriostatica

y también su antiinflamatorio e inmunomoduladores.

Conclusion: Los usos de antibidticos para las enfermedades dermatoldgicas se
tratan en su mayoria con antibioticos beta-lactamicos (penicilinas y
cefalosporinas) macrolidos y tetraciclinas. En el tratamiento topico en su

mayoria se utilizan eritromicina, clindamicina, mupirocina y acido fusidico,

Brook I, Lewis M, Sandor G, Jeffcoat M. (2007)!, en su estudio
“Clindamicina para el tratamiento de las infecciones dentales”, la clindamicina
es un antibiotico de amplio rango de accion con una gran actividad contra
gérmenes grampositivos aerébicos y un amplio espectro de bacterias
anaerobias, entre las que podemos encontrar los agentes patdgenos que
producen Beta-lactamasa. In vitro e in vivo han demostrado que este
medicamento alcanza una alta concentracion en el punto de infeccion, reduce
la virulencia de las bacterias y refuerza la actividad fagocitica del linfocito
inmunizante del huésped. La clindamicina a través de la ingestion oral se
absorbe muy rapida y eficazmente, y su concentracion permanece igual por
encima de la concentracion minima inhibitoria de la mayoria de los organismos
al menos durante seis horas. En este analisis, presentaremos algunas pruebas
sobre la efectividad y la inocuidad de la clindamicina en el tratamiento de

infecciones odontogénicas.

Patricia P, Villagrana. J, Gémez C. (2012)®, en su estudio “Terapia

antibiotica en odontologia de practica general”, cuflo objetivo fue determinar
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los esquemas antibidticos indicados en la odontologia de practica general;
concluyendo que las infecciones odontogénicas que podrian requerir la
administracion de un farmaco antibidtico para su tratamiento son: pulpitis,
absceso periapical, gingivitis ulcerosa. Los antibiéticos de primera eleccién
para el tratamiento de infecciones odontogénicas son las penicilinas, como la
amoxicilina y amoxicilina con &cido clavulanico. Para los alérgicos a los
betalactamicos, los farmacos de eleccion son lincosamidas, clindamicina

macrdlidos, azitromicina y claritromicina.

2.2. Bases teoricas

2.2.1. Infecciones Odontologicas

En la boca existe una microbiota sapréfita endogena compuesta por mas
de 500 especies bacterianas. Los géneros Streptococcus,
Peptostreptococcus, Veillonella, Lactobacillus, Corynebacterium y
Actinomyces representan mas del 80 % de toda la microbacteria
cultivable y algunos de ellos son productores de betalactamasas, lo que
supone el principal problema en el tratamiento con antibidticos
betalactamicos. No es frecuente aislar bacilos gramnegativos
facultativos en adultos sanos y su deteccion suele venir condicionada
por factores como edad avanzada, enfermedad periodontal activa,

inmunodepresion, etc. 161

La naturaleza polimicrobiana de las infecciones odontogenicas
favorece que se produzcan fendmenos de simbiosis y de sinergia

bacteriana. Generalmente, el proceso infeccioso estard desencadenado
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a partir de caries que progresan a través del esmalte y la dentina hasta

invadir la pulpa dentaria.*®*

Hasta el inicio de la pulpitis, las bacterias implicadas seran
principalmente aerobias. Sin embargo, su proliferacién originara
condiciones de anaerobiosis y la necrosis del paquete vasculonervioso
pulpar, creandose asi condiciones favorables para el crecimiento de
bacterias anaerobias facultativas y, posteriormente, de anaerobias
estrictas principales responsables de los procesos infecciosos que
afectan, entre otras localizaciones, a los planos profundos

cervicofaciales.®

Con respecto a los aspectos terapéuticos, resulta esencial el momento
en el que se instaura el tratamiento del proceso infeccioso, ya que en las
situaciones de procesos patologicos prolongados y/o cronificados, el
manejo terapéutico de las especies que han ido evolucionando hasta
crear un estado de anaerobiosis estricto resulta mucho mas complejo y

tedioso.

La variabilidad y complejidad inherente a la bacteria hacen que las
posibles estrategias de tratamiento estén sujetas a condicionantes
completamente distintos dependiendo de la fase en que se encuentre el

proceso infeccioso.

El caracter polimicrobiano de las infecciones odontdgenicas justifica la
utilizacion y combinacion de antibidticos de amplio espectro con

actividad frente a bacterias aerobias y anaerobias.®
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Los microorganismos asociados con infecciones odontoldgicas son:

Agentes aerobios:
v" Streptococcus Viridans
v' Streptococcus mutans

v’ Streptococcus salivarius

Agentes anaerobios:

v" Peptoestreptococcus

v’ Bacteroides fragilis

v’ Bacteroides melaninogenicus

v" Fusobacterias

Se requieren, por tanto, antibiéticos de amplio espectro que resistan a
las B-lactamasas. La primera eleccion debe ser amoxicilina asociada a
acido clavulamico. En alérgicos y como segunda eleccion esta indicada
la clindamicina y como tercera eleccidbn se considera a la

eritromicina. 31516

2.2.2 Infecciones Dermatologicas:

Las infecciones cutaneas bacterianas constituyen un amplio grupo de
cuadros clinicos de diversa etiologia, patogenia y pronostico,
localizados en la epidermis, dermis, tejido celular subcutaneo,
incluyendo entre ellas a los que afectan los distintos anexos cutaneos.
Dentro de las infecciones cutaneas que son mas frecuentes encontramos

al acné, la rosacea y el impétigo.?®

Bach. Segundo Asencio Carmona Carhuanambo 9 Facultad de Ciencias de la Salud



Uso racional de Clindamicina de 300 mg (V.O) en los consultorios de odontologia y
dermatologia del Policlinico EsSalud de Cajamarca en pacientes entre las edades de 15 a 28
afios durante el periodo Mayo — Agosto del 2016 UPACU

El acné es una enfermedad autolimitada, que consiste en una
inflamacidn de los foliculos pilosebéceos de la cara y parte superior del
tronco. Es la enfermedad dermatolégica mas frecuente afectando al
85% de la poblacién humana entre los 12 y los 25 afios de edad, aunque
solo un 20% precisan tratamiento. Aunque la causa bésica se
desconoce, existen una serie de factores implicados en mayor o menor
grado en el desarrollo del acné. Entre ellos tenemos la sobreproduccion
de seborrea por influjo hormonal como el principal factor

contribuyente.?®

Se ha llegado a asociar a varias hormonas con la etiopatogenia del acné:
» Androgenos. Son los principales reguladores de la

produccidn sebacea.

La testosterona.

La dihidrotestosterona (DHT).

El sulfato de dehidroepiandrosterona (DHEAS)

vV V VYV V¥V

Progesterona: Inhibe la 5-alfa reductasa que se requiere

para convertir la testosterona en la mas potente

dihidrotestosterona

» Estrogenos. Reducen el tamafio de las glandulas
sebaceas y disminuyen la produccion de sebo.

» Hormona adrenocorticotropa. Estimulante de la

produccién de sebo.
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Dentro de los microorganismos bacterianos con mayor asociacion e
incidencia se encuentra el Propionibacterium acnes, Difteroide
anaerobio, siendo este el microorganismo predominante en la flora
folicular. También se hallan el Propionibacterium granulosum vy
Micrococos coagulasa negativos, sobre todo en las porciones mas

superficiales del foliculo.??

Clindamicina

La familia de las lincosamidas estd formada por dos antibioticos: la
lincomicina, que fue el primer miembro del grupo y la clindamicina, que es
un derivado de la lincomicina. Son antibidticos predominantemente
bacteriostaticos y de espectro reducido, Utiles contra anaerobios gran

positivos y gran negativo.'?®

Por su mayor actividad, mejor absorcion por via gastrointestinal y espectro
méas amplio, sustituyo al anterior en la practica clinica. Inicialmente se
introdujo como anti estafilococo, posteriormente se vio que era un potente
antianaerobio. A pesar de que el riesgo de colitis por Clostridium difficile
ha limitado su uso, es un antibiotico Util en el tratamiento de infecciones

severas por gérmenes anaerobios.?23
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2.3.1 Origen y farmacoquimica.

Clindamicina es un 7-desoxi-7-cloro derivado de la lincomisina,
obtenido por sustitucion quimica del grupo hidroxilo en posicién 7,
este cambio le otorga mayores ventajas farmacocinéticas y también
una mayor actividad contra distintos microorganismos especialmente

Bacteroides fragilis (Ver anexo N°3)

2.3.2 Farmacocinética:
Preparados orales: estan disponibles las formas de clorhidrato (en

capsulas) y palmitato (en suspension).
Preparados parenterales: fosfato de clindamicina (IM o EV).

Estos preparados se hidrolizan rapidamente en vivo, quedando

convertidos en clindamicina, que es el compuesto activo.

» Absorcion

La absorcion oral de clindamicina es rapida, superior a la
lincomisina (90 %) y es menos interferida por los alimentos.
Una dosis oral de 300 mg de clindamicina origina niveles
pico de 3,6 mg/L en una hora.

Via parenteral se alcanzan altas concentraciones: después de
una dosis IM de 300 mg, el pico sérico es de 4,9 mg/L y con
una infusién EV de 1200 mg es de 14 mg/L.

La aplicacién topica produce concentraciones locales muy
altos de clindamicina, pero una absorcion sistémica

minima.?%
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> Distribucion:
La ligazon proteica de la clindamicina llega al 90 %. Se
distribuyen bien en los tejidos y fluidos del organismo,
destacandose su penetracion en los huesos (especialmente en
los huesos largos), amigdalas, pulmones, bronquios, vesicula
biliar, apéndice, trompa de Falopio, muasculos, piel, liquido
sinovial, liquido pleural y liquido peritoneal. Una importante
excepcion es el liquido encéfalorraquideo (LCR), por lo cual
estos antibioticos no son Utiles en caso de meningitis. Este
farmaco se encuentra en los polimorfonucleares y
macrofagos alveolares, aunque se desconoce la importancia
clinica de este fenomeno. Se excreta en leche materna y
cruzan con facilidad la barrera placentaria, alcanzando en el
feto concentraciones de alrededor del 15 — 25 % de los

niveles séricos maternos.'?23

2.3.3 Metabolismo y excrecion
Se metaboliza en el higado, siendo eliminado principalmente por via
renal (10 % en forma activa y el resto en forma de metabolitos) y
biliar, alcanzando concentraciones urinarias y especialmente biliares
superiores a las plasmaticas. EI metabolismo de la clindamicina
origina metabolitos activos, uno de los cuales (N-dimeltil-
clindamicina) se excreta en la bilis y posee gran actividad

antibacteriana.?
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2.3.4. Mecanismo de accion.

El mecanismo de accion y el desarrollo de resistencia son semejantes
a los descritos para los macrolidos. Ejerce un efecto
predominantemente bacteriostético al inhibir la sintesis de proteinas

de la bacteria mediante su union con la subunidad ribosémica 50-s.

De este modo, inhibe la union entre el ARN soluble (ARNS) vy el
complejo ribosoma - mensajero, interfiriendo con la reaccion de
transpeptidacion responsable de la elongacion de la cadena proteica

(Ver anexo N° 4)

Aunque se considera que la clindamicina es bactericida se ha
demostrado su accidon contra algunas cepas de Staphylococcus,
Streptococcus y Bacteroides. Ademas, dada la alta concentracion que
alcanza dentro de los polimorfonucleares y macrofagos, se postula que
facilita la optimizacion, fagocitosis y muerte intracelular de las

bacterias.*

Aunque la clindamicina no tienen relacion estructural con la
eritromicina o el cloranfenicol, este antibiotico actta uniéndose al
mismo sitio de accién en el ribosoma bacteriano, por lo cual, si se
administraran en forma conjunta, pueden competir entre si,
interfiriendo con su accion (efecto antagonico entre la eritromicina y

el cloranfenicol).*
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La clindamicina ejerce un efecto post antibiotico duradero, contra
algunas bacterias susceptibles, quiza por la persistencia del farmaco

en el sitio de accién ribosémica.*

2.3.5 Mecanismo de resistencia bacteriana:
El mecanismo de resistencia es similar al de los macrolidos. La
resistencia cruzada entre eritromicina y lincosamidas es total. La
resistencia bacteriana se debe principalmente a la alteracion del sitio

“blanco”.

Se ha observado resistencia transferible mediada por plasmidos en
Bacteroides. fragilis. En raros casos los cocos grampositivos pueden
inactivar la clindamicina por mecanismos enzimaticos, hecho que

parece no tener importancia clinica.*

En las bacterias sensibles a las lincosamidas entre ellas la clindamicina

se ha descrito tres mecanismos de resistencia:

1. Alteracion del objetivo ribosoma: debido a la metilacion de un
residuo de adenina en el ARN 23S de la subunidad 50S mediante
una metilasa bacteriana inducible o constitutiva.

2. Reduccion de la permeabilidad bacteriana.

3. Inactivacion de clindamicina a través de una enzima mediada por
plasmidos, la nucleotidiltransferasa que cataliza la adenilacién de

estos antibiéticos.*
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2.3.6 Espectro antibacteriano

Es un antibidtico de espectro reducido, cuya mayor utilidad
comprende anaerobias Gram positivos y Gram negativos, y algunas
bacterias aerobias Gram positivos. En general, se considera que los
aerobios Gramnegativos son resistentes.

La clindamicina es casi 8 veces mas activa que la lincomicina contra
Gram positivos anaerobios. Ademas, se ha descrito actividad de la

clindamicina contra algunos protozoarios.

> Bacterias aerobias:
Aerobios Gram positivos: Son sensibles el S. aureus (incluso
cepas productoras de penicilinasa), S. epidermidis, Neumococo,
St. pyogenes y St. viridans. Excepciones importantes son S.

aureus meticilino - resistente y Enterococos.

Aerobios gramnegativos: Aungue algunos gramnegativos son

inhibidos, en general deben considerarse resistentes.

> Bacterias anaerobias:
Anaerobios grampositivos: son sensibles el Peptostreptococcus,
Propionibacterium, Bifidobacterium Peptococcus, Lactobacilus.
Actinomyces israelii y otras especies de actinomicetos son
altamente susceptibles. En cambio, los Clostrium noperfringens,
particularmente el C. difficile y el C. ramosum, son resistentes.

anaerobios gramnegativos:
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Clindamicina es muy eficaz contra varios anaerobios de importancia
clinica, incluyendo varias especies de Bacteroides, Fusobacterium, y

algunas especies de Veillonella.!3

La clindamicina es eficaz contra algunos protozoarios como
Toxoplasma gondii, Plasmodium vivax, Plasmodium falciparum

(incluyendo los resistentes a cloroquina) y Babesia.™®

2.3.7 Indicaciones clinicas
Por sus efectos secundarios, las indicaciones absolutas para elegir
una lincosamidas son pocas, pues para la mayoria de casos se
dispone de farmacos igualmente eficaces y, sino mas eficaces, si mas

inocuos.

La clindamicina puede usarse como monoterapia 0 en combinacion.
Su indicacion principal es para tratar infecciones por anaerobios,
particularmente infecciones pélvicas o intraabdominales, incluyendo
las ginecoldgicas. Para infecciones mixtas (por aerobios y
anaerobios) suele asociarsele con otros agentes (por lo general un

aminoglucdsido).®®

= |nfecciones por anaerobios: Es muy eficaz en las infecciones
graves por Bacteroides, incluyendo bacteriemia por
Bacteroides fragilis. La clindamicina, en combinacion con
un aminoglucdsido, es Util para el tratamiento de infecciones

pulmonares, intraabdominales y pélvicas por anaerobios, y
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para la septicemia concomitante con ulceras por decubito.
No actla en la endocarditis por anaerobios.

= Actinomicosis: La clindamicina es una alternativa
satisfactoria a la penicilina G para la actinomicosis en
pacientes alérgicos a la penicilina.

= Infecciones por S. aureus: la clindamicina es eficaz en
infecciones estafilocdcicas graves (neumonias, osteomielitis
u otras localizaciones), pero no es el farmaco de eleccion.

= Encaso de absceso pulmonar por anaerobios la clindamicina
puede ser superior a la penicilina. Por lo tanto, puede usarse
como alternativa en pacientes alérgicos a la penicilina. Es
muy activa contra estreptococos, neumococos Y
estafilococos sensibles y resistentes a la penicilina.t

= Infecciones parasitarias: Toxoplasmosis La combinacion de
clindamicina y pirimetamina se ha usado para tratar la
toxoplasmosis en pacientes infectados con el VIH que son
alérgicos a las sulfonamidas.

= Paludismo: La combinacién de clindamicina y quinina es un
régimen alternativo para la malaria por Plasmodium
falciparum resistente a la cloroquina. También esta siendo
investigada como terapia para la neumonia por
Pneumocystis. Babesia: La infeccion con el protozoario
intraeritrocitario Babesia microti han respondido la terapia

con clindamicina y quinina.®®
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2.3.8 Dosificacion habitual
v" Via de administracion. Oral o parenteral (IM, EV).
v Adultos: Dosis oral usual 150 mg a 450 mg c/6h.
v Dosis parenteral usual: 600 mg a 2,7g/dia dividido en 2 a 4
dosis.
v Duracién del tratamiento: 10 - 14 dias, segin entidad
clinica.®
2.3.9. Contraindicaciones
v’ Pacientes alérgicos a la lincomicina o clindamicina.
2.3.10 Precauciones:
v Uso en gestantes: evitar su uso (nivel de riesgo categoria c).
v/ Administracion con precaucién en pacientes con colitis.
v En insuficiencia hepatica puede ser necesario disminuir la
dosis.
v En insuficiencia renal no se requiere corregir la dosis.
2.3.11 Reacciones adversas del medicamento
v' TGI: Dolor abdominal, nauseas, vomitos y diarreas ocurren
en un 10 % de pacientes. Con los preparados orales puede
ocurrir esofagitis.
v Enterocolitis pseudomembranosa: es la RAM mas notable,
causada por las toxinas producidas por Clostridium difficile,
germen anaerObico resistente a la lincomicina y

clindamicina.
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v

Reacciones de hipersensibilidad: Erupcion maculopapular y
urticaria, erupciones cutaneas de tipo morbiliforme que se
asemejan al sindrome de Stevens — Johnson, shock
anafilactico.

Hepatotoxicidad, ictericia y anormalidades de las pruebas de
funcion hepética: La ictericia o alteracion leve de la funcion
hepética son posibles, pero son transitorias y remiten al
suspender la medicacion.

Piel y mucosas: Prurito, vaginitis y raramente dermatitis
exfoliativa y vesiculopapular.

Hematoldgicas: Neutropenia pasajera y eosinofilia. Se ha
informado de agranulocitosis y trombocitopenia, pero no se
ha podido establecer una relacion etioldgica directa.
Cardiovasculares: La infusion EV rapida puede ocasionar un
estado sincopal, pero cardiopulmonar e hipotension, por lo
que se recomienda aplicarlas en forma diluida y en infusion
lenta

Reacciones locales: irritacion local, dolor, formacion de
abscesos con la inyeccion IM; tromboflebitis con la

inyeccion EV.%8

2.3.12 Interacciones medicamentosas

v' Bloqueadores neuromusculares: La clindamicina puede

potenciar el efecto de los bloqueadores musculares.
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v' Eritromicina y cloranfenicol: antagonizan la acciéon de la
clindamicina, por lo cual el uso concurrente de estos agentes esta
contraindicado

v/ Antidiarreicos que contiene caolin, antapulgita: reducen la

absorcidn oral de la clindamicina en un 80 %.°

Bach. Segundo Asencio Carmona Carhuanambo 21  Facultad de Ciencias de la Salud

\il

UPAGU



Uso racional de Clindamicina de 300 mg (V.O) en los consultorios de odontologia y
dermatologia del Policlinico EsSalud de Cajamarca en pacientes entre las edades de 15 a 28
afios durante el periodo Mayo — Agosto del 2016 UPACU

I1l. METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION

3.1 Unidad de anélisis, universo y muestra

3.1.1 Unidad de analisis.

Las historias clinicas de los pacientes entre las edades de 15 a 28 afios
que acudieron a los consultorios de dermatologia y odontologia del

Policlinico EsSalud de Cajamarca.

3.1.2 Universo:
Todas las historias clinicas de los pacientes atendidos en los
consultorios de dermatologia y odontologia del Policlinico EsSalud de

la region Cajamarca de Mayo a Agosto del 2016.

3.1.3 Muestra.
La muestra en estudio estuvo conformada por 24 pacientes de 15 a 28
afios que utilizan clindamicina de 300 mg. (V.0O.) atendidos en los
consultorios de dermatologia y odontologia del Policlinico EsSalud de

Mayo a Agosto del 2016.

e Tamario de la muestra.
El tamafio de la muestra se calculd considerando el muestreo
aleatorio simple para estimacion de proporciones poblacionales

con una confiabilidad de 95 % y admitiendo un error maximo
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tolerable del 5 % y la determinacidn de las 24 unidades muéstrales

obedece a la siguiente formula:

~ NZ*PQ
EZ(N -1+ Z?PQ

Donde:

n= Tamafio de la muestra

N= 250(total de las historias clinicas)

Z= 1,96 (Valor Probabilistica de Confiabilidad al 95%)
P=0,50

Q= 0,50 (Complemento de P)

E= 0,05 (Tolerancia de error en las mediciones)

Aplicando la formula:

o 25(1.96)2(0.50)(0.50)
~ (0.05)%(250 —1) + (1.96)2(0.50)(0.50)

N = 24 unidades muéstrales

Criterios de inclusion y exclusion:

Inclusion: Todos los pacientes de 15 a 28 afios medicados con
clindamicina 300 mg (V.O.) en los servicios de odontologia y
dermatologia del Policlinico EsSalud de la region Cajamarca durante

el periodo Mayo a Agosto del 2016.

Exclusion: Pacientes a los que no se los prescribié clindamicina

300mg (V.0.) en los servicios de odontologia y dermatologia del
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Policlinico EsSalud de la regién Cajamarca durante el periodo Mayo
a Agosto del 2016, con edades no comprendidas en el rango de

estudio.

3.2  Métodos de Investigacion

3.2.1 De acuerdo al fin que se persigue

La investigacion fue bésica, tuvo como finalidad la obtencion y
recopilacion de datos de informacién, para construir y/o corroborar
una base de conocimientos que se va agregando a la informacion

previa existente.

3.2.2 De acuerdo a la técnica de contrastacion:

La presente investigacion fue descriptiva, de dimension temporal,
longitudinal y transversal; en este estudio se di6 a conocer la situacion
actual en cuanto al uso racional de Clindamicina de 300 mg (V.0O.) en
los consultorios de odontologia y dermatologia del Policlinico
EsSalud de Cajamarca en pacientes entre las edades de 15 a 28 afios

durante el periodo Mayo — Agosto del 2016.

3.3  Técnicas de investigacion
La recoleccion de datos se realizo a través de la aplicacion de una ficha
técnica de recoleccion de datos, lo que plante6 3 interrogantes para cumplir
con los objetivos planteados en la investigacion (Anexo N°1), y permitid
recopilar datos de las historias clinicas de pacientes medicados con
clindamicina de 300 mg (V.O.) en dichos consultorios del Policlinico

EsSalud - Cajamarca durante el periodo Mayo — Agosto 2016.
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La primera fase consistid en separar toda la informacion referente a las
consultas de los pacientes que utilizaron clindamicina 300 mg (V.O) en los
consultorios de odontologia y dermatologia, entre las edades de 15 a 28 afios

de edad, tanto hombres como mujeres que acudieron a dichos consultorios.

La segunda fase se comenzd a la recoleccion de datos que fueron llenadas
en fichas, utilizando las historias clinicas de los consultorios de
dermatologia y odontologia del policlinico EsSalud de Cajamarca; para ello,
primero se informo al Director del Policlinico EsSalud de Cajamarca sobre
los objetivos del trabajo de investigacion, los instrumentos y la situacion
actual del manejo de antibioticos (uso racional). Brindada la informacion
pertinente y con la autorizacion de dicha autoridad, se precedio a plasmar
los datos en la ficha anonima de recoleccion de datos, con toda la

informacién necesaria.

Instrumentos

e Historias clinicas de los consultorios de dermatologia y odontologia.

e Ficha técnica de recoleccion de datos validada

e Software estadistico Statistical Package for the Social Sciences (IBM-
SPSS) version 22.0.

e Hojas de célculo en Microsoft - Excel.
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Técnicas de analisis de datos estadisticos

Los datos obtenidos fueron analizados estadisticamente usando el software
estadistico Statistical Package for the Social Sciences version 22.0. Se usé
la distribucion de frecuencias y el método estadistico inferencial de
intervalos confidenciales de 95 % de confiabilidad. Los resultados se
presentaron en tablas y graficos estadisticos adecuados, para facilitar la
interpretacion de datos, llegando a establecer conclusiones y

recomendaciones.

Aspectos éticos de la investigacion

De acuerdo a la resolucion N° 8430 de 1993 que establece las normas
cientificas, técnicas y administrativas para la investigacién en humanos,
Articulo 11, éste estudio se clasificd como “investigacion sin riesgo”. Se
respetd la autonomia del paciente y la confidencialidad de la informacion
obtenida de los pacientes que acudieron a los consultorios de dermatologia
y odontologia del Policlinico EsSalud Cajamarca, informacién obtenida
bajo el consentimiento informa de dicho estudio conservado en

anonimato.®

Se actud bajo principio de no maleficencia que no pretende dafiar al
paciente, lo que obliga moralmente a no divulgar datos confidenciales
exponiendo a riesgos posibles para los pacientes; todas las personas son
beneficiadas con los resultados obtenidos al terminar el proyecto de
investigacion; se trabajo bajo el principio de beneficencia; que persigue

maximizar los beneficios y no beneficiar los dafios.?®
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IV. RESULTADOS

Tabla 1. Pacientes medicados con Clindamicina 300 mg (V.O.) acorde con el

area de consulta en EsSalud Cajamarca: Mayo — Agosto 2016.

NUMERO

CONSULTORIO PORCENTAJE
PACIENTES
Dermatologia 22 92%
Odontologia 2 8%
TOTAL 24 100%

Fuente: Archivo de Historias Clinicas de EsSalud Cajamarca

Interpretacion: De los 24 pacientes en estudio, 22 (92 %) de ellos representan a
pacientes que acudieron al consultorio de dermatologia y 2 (8 %) al consultorio de

odontologia.

Odontologia

8% ‘
‘ Dermatologia

92%

Dermatologia = Odontologia

Gréfico 1. Pacientes medicados con Clindamicina 300 mg (V.0O.) acorde con el

area de consulta en EsSalud Cajamarca: Mayo — Agosto 2016.

Fuente: Archivo de Historias Clinicas de EsSalud Cajamarca
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Tabla 2. Pacientes medicados con Clindamicina 300 mg (V.0O.) seglin sexo en

EsSalud Cajamarca: Mayo — Agosto 2016.

SEXO Dermatologia Odontologia TOTAL PORCENTAJE

Masculino 16 2 18 75%
Femenino 6 0 6 25%
TOTAL 22 2 24 100%

Fuente: Archivo de Historias Clinicas de EsSalud Cajamarca

Interpretacion: De los pacientes en estudio, 18 (75 %) fueron varones y 6 (25%)
mujeres. Acudiendo a la consulta dermatol6gica 16 varones y 6 mujeres, y a los

consultorios odontoldgicas solo 2 varones.

Femenino
25%

Masculino
75%

® Masculino = Femenino

Gréfico 2. Pacientes medicados con Clindamicina 300 mg (V.O.) segun sexo

en EsSalud Cajamarca: Mayo — Agosto 2016.

Fuente: Archivo de Historias Clinicas de EsSalud Cajamarca
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Tabla 3. Pacientes medicados con Clindamicina 300 mg (V.O.) por diagndstico

en EsSalud Cajamarca: Mayo — Agosto 2016.

. NUMERO DE
DIAGNOSTICO PACIENTES PORCENTAJE
Acné vulgar 22 92%
Periodontitis 1 4%
Otras mfe,cc_lones 1 4%
odontologicas
TOTAL 24 100%

Fuente: Archivo de Historias Clinicas de EsSalud Cajamarca

Interpretacion: El diagndstico que predominé en la muestra en estudio fue el acné
vulgar representando el 92 %, seguido de periodontitis y otras infecciones

odontologicas representando ambos 4 % respectivamente.

Otras
Periodontitis infecciones

4% odontologicas
\ 4%
- Acne vulgar
92%

Acne vulgar = Periodontitis Otras infeccion odontologicas

Gréafico 3. Pacientes medicados con Clindamicina 300 mg (V.O.) por

diagnostico en EsSalud Cajamarca: Mayo — Agosto 2016.

Fuente: Archivo de Historias Clinicas de EsSalud Cajamarca
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Tabla 4. Pacientes medicados con Clindamicina 300 mg (V.O.) segun edad en

EsSalud Cajamarca: Mayo — Agosto 2016.

EDAD NUMERO DE PORCENTAJE
PACIENTES
15-19 19 79,2%
20-23 3 12,5%
24 - 28 2 8,3%
TOTAL 24 100%
EDAD PROMEDIO 18,25

Fuente: Archivo de Historias Clinicas de EsSalud Cajamarca

Interpretacion: De los 24 pacientes en estudio, predomind el grupo de edad de
15 a 19 afios (74 %), seguido del grupo de edad de 20 a 24 afios y el de 24 a 28

afios, (13 %), respectivamente. La edad promedio fue de 18 y 25 afios.

79,2%
20
15
v 10
l% 12,5% 8,3%
T " N
0 Intervalos de edad
15-19 20-23 24 - 28

Fuente: Archivo de Historias Clinicas de EsSalud Cajamarca

Gréfico 4. Pacientes medicados con Clindamicina 300 mg (V.O.) segun edad

en EsSalud Cajamarca: Mayo — Agosto 2016.
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Tabla 5. Pacientes diagnosticados segin su edad en los consultorios de
dermatologia y odontologia del Policlinico EsSalud Cajamarca: Mayo —
Agosto 2016.

_ S Edad Numero _
Consultorio  Diagnostico 15 -19 / 20-28 <_3Ie Porcentaje
pacientes
Dermatologia Acné 18 4 22 92%
Odontologia Periodontitis 1 1 2 8%
TOTAL 19 5 24 100%

Fuente: Archivo de historias clinicas de EsSalud Cajamarca

Interpretacion: De los 24 (100 %) pacientes atendidos en los consultorios de
dermatologia y odontologia, que la mayoria de atenciones se dieron en el
consultorio de dermatologia, con 22 (92 %) pacientes diagnosticados con acné; de
los cuales, 18 con edades de 15 a 20 afios y 4, entre 20 a 28 afos. En el consultorio
de odontologia solo se dié atencion a 2 pacientes (8%), siendo diagnosticados con

periodontitis; 1 paciente con edad entre 15 a 20 afios y 1 paciente entre 20 a 28 afios.

18 (92%

20
15

4 (92%
10 (92%)

1(8%)

o un

15-19 20 -28
EDAD (ANOS)

NUMERO DE PACIENTES

m Acné m Periodontitis

Gréfico 5. Pacientes diagnosticados segun su edad en los consultorios de
dermatologia y odontologia del Policlinico EsSalud Cajamarca: Mayo —
Agosto 2016.

Fuente: Archivo de Historias Clinicas de EsSalud Cajamarca
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Tabla 6. Pacientes medicados con Clindamicina 300 mg (V.O.) acorde al
intervalo de dosificacion segun el PNME en EsSalud Cajamarca: Mayo —
Agosto 2016.

INTERVALO DE DOSIFICACION

NUMERO PORCENTAJE
(Horas)
Cada 6 horas (ADECUADA) 0 0%
Cada 8 horas (INADECUADA) 11 46%
Cada 12 horas (INADECUADA) 13 54%
TOTAL 24 100%

Fuente: Archivo de Historias Clinicas de EsSalud Il Cajamarca

Interpretacion: De los 24 pacientes en estudio, el 54 % de pacientes fueron
medicados con Clindamicina 300 mg (V.0O.) con intervalo de dosificacion de cada
12 horas. El segundo grupo representando el 46 %, recibié dicho medicamento con
intervalo de dosificacion de cada 8 horas. Ningun paciente tuvo un intervalo de

dosificacion de cada 6 horas.

S 3 549%
o 3 46% °
GEJ v 0%
(&)
S5 g 10 >
= 0
Cada 6 horas Cada 8 horas Cada 12 horas
(ADECUADA) (INADECUADA) (INADECUADA)
= NUMERO 0 11 13

Fuente: Archivo de Historias Clinicas de EsSalud Il Cajamarca

Gréfico 6. Pacientes medicados con Clindamicina 300 mg (V.O.) acorde al
intervalo de dosificacion segun el PNME en EsSalud Cajamarca: Mayo —
Agosto 2016.
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V. DISCUSION

Los medicamentos son una herramienta fundamental en la terapéutica moderna,
los que al utilizarse después de la aplicacion de un método diagndstico adecuado
permiten la prevencién, curacion, atenuacion y tratamiento de las enfermedades y
sus sintomas. Sin embargo, cuando éstos se utilizan de manera inapropiada se
convierten en una amenaza para la salud individual y colectiva, derivado de su falta
de efecto, toxicidad o efectos no previstos y que van mas alla de una relacion

riesgo/beneficio adecuada.*®

Las estadisticas de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) muestran que en
el mundo mas del 50 % de todos los medicamentos se recetan, se dispensan o se

venden en forma inadecuada.'®

El uso irracional de los medicamentos constituye un riesgo inadmisible para los
pacientes y un continuo derroche de recursos que repercute en forma negativa en
la economia. Diversos factores influyen sobre este uso irracional: la promocion de
los medicamentos por parte de la industria farmacéutica, la falta de informacion
independiente y las actitudes, creencias y practicas de los profesionales de la salud
y de los consumidores. Por otra parte, a nivel académico no existe uniformidad de

criterios frente al uso racional del medicamento.'®

Por lo expresado anteriormente se revela la necesidad de establecer estrategias de

uso racional, que permitan obtener un uso adecuado, propicio y eficiente de las
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alternativas farmacoterapéuticas disponibles, optimizando los resultados sanitarios

y manejando eficientemente los recursos que se disponen.

En la evaluacién del uso racional de Clindamicina de 300 mg (V.O.) en los
consultorios de odontologia y dermatologia del policlinico EsSalud de Cajamarca
en pacientes entre las edades de 15 a 28 afios durante el periodo Mayo — Agosto del
2016, se observd que el farmaco en estudio fue medicado principalmente en los
consultorios de dermatologia en un 92 % de los pacientes atendidos, siendo poco
utilizado en los consultorios de odontologia (8 %), como se muestra en Tabla 1 y

Grafico 1.

En los consultorios de dermatologia, la principal patologia para la que se prescribio
la clindamicina de 300 mg (V.O) fue el acné vulgar, representando el 92% de la
muestra en estudio; mientras que, en los consultorios de odontologia las principales
patologias para las que se prescribio dicho medicamento fue en periodontitis y otras

infecciones odontoldgicas representando conjuntamente el 8% (Tabla 3).

El acné es una enfermedad multifactorial que afecta la unidad pilosebacea. La
estructura y la funcion de esta Ultima se altera, lo que clinicamente se caracteriza
por el desarrollo de comedones, papulas, pustulas, nddulos, quistes, abscesos y
flemones, lesiones que a veces pueden tener secuelas cicatrizales. Se localiza en
areas de la piel en las que abundan los foliculos pilosebaceos y con sensibilidad
particular a los androgenos, como la cara, y en algunas oportunidades el tronco, el
area central del torax anterior y la parte superior de la espalda. Su espectro clinico
varia desde formas no inflamatorias hasta inflamatorias muy severas que pueden

comprometer el estado general, como el acné fulminans. Es una afeccion muy
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compleja en la que estan involucrados diversos factores, como alteraciones en la
queratinizacion epidérmica, asi como en la secrecion, excrecion y composicion del
sebo, la colonizacién de la luz folicular por la microflora y el desarrollo de

fendmenos inflamatorios.®1°

El acné es una de las dermatosis mas frecuentes, considerada incluso hoy en dia se
cébmo una enfermedad crénica con episodios de empeoramiento, que afecta
principalmente a adolescentes y gente joven; tiene una incidencia de 35 a 80 %
entre los 12 y 24 afios. La edad de comienzo varia de 12 a 13 afios en las nifias y 13
a 14 afos en los varones, lo que es probable que se deba a que el inicio de la
pubertad es méas precoz. La cima de severidad se registra a los 17 a 18 afios en
mujeres y a los 19 a 21 afios en varones.*® Ocasiona un gran impacto psicoldgico y
social, en el que se pueden presentar ansiedad, depresion o aislamiento social, por
lo que la tendencia actual es iniciar el tratamiento lo mas temprano posible para
evitar las cicatrices fisicas y psicoldgicas. Dentro de su tratamiento farmacologico,
se encuentra clindamicina, siendo incluso el antibiotico mas utilizado, debido a su

espectro antibacteriano contra bacterias anaerdbicas.%®

En la investigacion se encontré que, de 24 pacientes en estudio, 19 (79,2%)
cursaban entre las edades de 15 a 19 afios, 3 (12,5%) de 20 a 23 afios y 2 pacientes
(8,3%) entre las edades de 24 a 28% (Tabla 4), de los cuales 92 % fueron
diagnosticados con acné, con el mayor namero entre los pacientes de 15 a 19 afios
(18) tal como lo observamos en la Tabla 5; resultados que son respaldados con lo
que expresa la literatura sobre el grupo etareo que mayormente padece esta afeccion

dermatoldgica conformada por la poblacion adolescente - joven. Esto se explica
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debido a que, durante la pubertad las hormonas sexuales, como los estrdgenos en
las mujeres y los andrégenos en los hombres principalmente la testosterona,
favorecen el crecimiento de las glandulas sebéceas y la sobreproduccién de la grasa,
la seborrea. La liberacion de andrégeno estimula la produccion de grasa y la
hiperproliferacion de los queratinocitos. Otros factores desencadenantes son: Los
cambios hormonales que se producen con el embarazo o el ciclo menstrual y la alta

humedad y la transpiracion. 22

Ademas, de los 22 pacientes con diagnostico de Acné vulgar, el 75% fueron del
sexo masculino y 25% del sexo femenino (Tabla 2), la respuesta a ello radica en el
cambio hormonal que fisioldgicamente se da en estas edades, siendo los andrégenos
los mas contribuyentes para la sobreproduccion seborreica, mientras que los
estrégenos reducen el tamafio de las glandulas sebaceas, disminuyendo con ello la

produccion de sebo.?

En relacion al intervalo de dosificacion de la Clindamicina de 300 mg (V.O.)
mostrada en la Tabla 6, los intervalos de cada 8 horas y cada 12 horas representaron
el 54% vy el 46% respectivamente, siendo ambas inadecuadas segun la literatura
expuesta. Segun el Centro de Atencion Farmacéutica y la Direccion General de
Medicamentos, Insumos y Drogas (CAF - DIGEMID) el intervalo de dosificacién
recomendada es de cada 6 horas.’® Sin embargo, en la muestra de estudio se
determino que la dosificacion correcta no fue respetada al momento de prescribir la
Clindamicina de 300mg. Esta iatrogenia, ademéas de no permitir éxito en el
tratamiento del acné vulgar, contribuye a los altos indices de resistencia bacteriana

a dicho farmaco.
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La clindamicina es una formulacion oral que se absorbe con rapidez, alcanzando un
promedio de concentracion sérica maxima de 2,5 pg/mL en 45 minutos. Las
concentraciones séricas son proporcionales a la dosis y las dosis recomendadas
permanecen activas, durante por lo menos 6 horas después de su administracion. La
farmacocinética de la clindamicina no se ve significativamente afectada por la
ingestion de alimentos y no es necesario realizar ajustes de dosis en pacientes de
edad avanzada que tengan alteradas las funciones hepatica y renal. Esto supone una
ventaja frente a las limitaciones de administracion de otros antibiéticos como la
eritromicina, que requiere tomarse con las comidas y frente a los ajustes de dosis
necesarios en pacientes con insuficiencia renal cuando debe administrarse

penicilina, amoxicilina, cefalexina, ciprofloxacina y tetraciclina.

En el tratamiento para el acné segun estudios y guias clinicas encontrados es
recomendable utilizar farmacos topicos y orales, y dentro de este tratamiento esta
el perdéxido de benzoilo al 2,5%, la clindamicina de 300 mg (V.0O.) y clindamicina

en gel 1%, entre otros antibioticos

Los antibidticos topicos son una manera mas de tratar y pueden ser utilizados en
acné leve a moderado, su eficacia aumenta al afadir peréxido de benzoilo al 2,5%
que tiene propiedades antiinflamatorias, queratoliticas, y comedoliticas. El
peréxido de benzoilo reduce el numero de P. acnés y suprime la proliferacion de
esta bacteria, ademas inhibe la aparicion de cepas resistentes a antibidticos de este
organismo. Se recomiendan concentraciones bajas de peréxido de benzoilo (2,5% -
5%), ya que producen menos irritacion. La evidencia no sefiala que concentraciones

mayores sean mas efectivas.!’ Pero, en la practica clinica no hay una coherencia
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con la teoria, como se determind en el presente estudio, ya que en los consultorios
de dermatologia no se utiliza el tratamiento correcto, lo que se evidencio en las
historias clinicas de cada paciente atendido; solo tienen el tratamiento con
clindamicina de 300 mg (V.0.), y no son acompafiados con otros antibi6ticos ya
sea orales o topicos como lo indican los protocolos farmacoterapéuticos (Anexo

N°5).

En base a los resultados obtenidos, se puede decir que la hipotesis planteada en este
estudio no ha sido contrastada, pues se encontr6 que no hubo un uso racional de
clindamicina de 300mg (V.0.) en los consultorios de odontologia y dermatologia
del policlinico EsSalud de Cajamarca en pacientes entre las edades de 15 — 28 afios
— durante el periodo Mayo — Agosto del 2016. Frente a ello, es necesario tomar las
medidas pertinentes que mejoren el uso de antibidticos, y con ello la calidad de

atencion de los usuarios.

Es importante, recalcar que hoy en dia, el médico tiene la obligacion de tener una
informacion veraz y actualizada basada en guias clinicas y protocolos, para que se

pueda cumplir con la terapéutica correcta.
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V1. CONCLUSIONES

» Durante el periodo Mayo - Agosto del 2016, se determin6 que no existe un uso
racional de clindamicina de 300 mg (V.O.) en los consultorios de odontologia y
dermatologia en pacientes entre las edades de 15 — 28 afios del Policlinico

EsSalud de Cajamarca.

» No existe una buena prescripcion de clindamicina de 300 mg (V.O.) en los
consultorios de odontologia y dermatologia en pacientes entre las edades de 15

- 28 afios, por los profesionales de salud del Policlinico EsSalud de Cajamarca.

» El intervalo de administracion de clindamicina de 300 mg (V.O.), usados en los
consultorios de odontologia y dermatologia del Policlinico EsSalud de
Cajamarca, fue de cada 6 horas (0%), cada 8 horas (46%) y cada 12 (54%),

identificandose como inadecuada.
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VIl. RECOMENDACIONES

» Es fundamental la concientizacién de los profesionales médicos y del
personal de salud para una medicacién adecuada a las necesidades clinicas
de los pacientes, en las dosis correspondientes a sus requisitos individuales,
durante un periodo de tiempo adecuado y al menor coste posible para ellos

y para la comunidad.

> Tener como finalidad evitar la resistencia antimicrobiana, la cual es un

problema de salud publica que va en aumento en los Ultimos afios.

» Se recomienda realizar estudios de investigacion de uso racional de

antibioticos en otros Policlinicos de EsSalud de Cajamarca

» Se recomienda que en todo Policlinico EsSalud exista un Quimico
Farmacéutico para hacer el seguimiento farmacoterapeutico y asi contribuir

con la disminucién de la resistencia bacteriana.
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LISTA DE ABREVIATURAS

ARN Acido ribonucleico.

DHEAs Dehidroepiandrosterona sulfato.

DHT Dihidrotestosterona.

INEI Instituto Nacional de Estadistica e Informatica.
OMS Organizacion Mundial de la Salud.

E.V Endovenosa.

.M Intramuscular.

LCR Liquido cefalorraquideo.

PNME Petitorio Nacional de Medicamento Esenciales.
RAM Reaccion Adversa de Medicamentos.

TGI Tracto gastrointestinal.

ucv Universidad Cesar Vallejo.

V.0 Via Oral.

VIH Virus de Inmunodeficiencia Humana.
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GLOSARIO

Antibidtico: Un antibidtico, considerando la etimologia es una sustancia quimica
producida por un ser vivo o derivado sintético, que mata o impide el crecimiento de

ciertas clases de microorganismos sensibles.

Clindamicina: Se usa para tratar ciertos tipos de infecciones bacterianas, como

infecciones de los pulmones, la piel, la sangre.

Dermatologia: Es la rama de la medicina que se encarga del estudio, conocimiento

y el tratamiento de las enfermedades o afecciones de la piel

Odontologia: Es una de las ciencias de la salud que se encarga del diagndstico,
tratamiento y prevencion de las enfermedades del aparato estomatognatico, el cual
incluye ademas de los dientes, las encias, el tejido periodontal, el maxilar superior,

el maxilar inferior

Resistencia bacteriana: Es la capacidad que tienen las bacterias de soportar los

efectos de los antibi6ticos destinados a eliminarlas o controlarlas.
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Uso racional de Clindamicina de 300 mg (V.O) en los consultorios de odontologia y \(,/l

ANEXO N° 1
FICHA DE EVALUACION
Departamento: Distrito: Provincia: CAJAMARCA
CAJAMARCA CAJAMARCA
(1 Servicio: Odontologia ( ) Dermatologia ( )
(] Sexo: Masculino () Femenino ()
Guia de Procedencia:
N° De | Medicamento | Dosis Via De Frecuencia Duracion Bl RI M Observaciones
Orden Administracion de Del

Admistracion | Tratamiento

Fuentes: Casahuaman K, Vargas C. Evaluacion de antimicrobianos usados en infecciones del
tracto urinario en los consultorios de pediatria — policlinico - EsSalud de Cajamarca, durante el
Periodo: setiembre - diciembre del 2012. [Tesis para optar el Grado de Quimico Farmacéutico].
Cajamarca: Universidad Privada Antonio Guillermo Urrelo, Facultad de Farmacia y Bioquimica;
2016°

LEYENDA:

Bueno | Cuando el farmaco cumple con el criterio de eleccion y con los items sobre la
(B) dosis, frecuencia, duracion del Tto. y no hay cambio o interrupcion del
medicamento.

Regular | Cumple con el farmaco con el criterio de eleccion haya o no tolerancia oral, pero
(R) | no cumpla con cualquier item de dosis, frecuencia, duracion del Tto.

Mal | No cumple con el esquema de tratamiento.
(M)
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ANEXO N° 2
INDICADORES DE EVALUACION

INDICADOR NUMERADOR DENOMINADOR | INTERPRETACION

Prevalencia de Numero de NUmero total de Este indicador

prescripcion de pacientes con pacientes con y sin | proporciona informacion

CLINDAMICINA. | prescripcién de prescripcion de acerca de la proporcion de

CLINDAMICINA. | CLINDAMICINA. | pacientes que reciben

CLINDAMICINA con
relacion al total de
pacientes.

Promedio de| NUmero total de Numero de pacientes | Este indicador

proporciona informacion

CLINDAMICINA | CLINDAMICINA. | con o
acerca del uso multiple de

rescritos or )
Eaciente Pr Prescritos. CLINDAMICINA. | CLINDAMICINA por
' paciente.
Proporcion  de NuUmero total de NUmero total | Este indicador
CLINDAMICINA | CLINDAMICINA. de proporciona informacion

_ _ acerca del criterio del
prescritos en Prescritos en dosis CLINDAMICINA. prescriptor respecto ala

dosis adecuada. Prescritos. dosis.
adecuada.
Proporcion  de Numero total de Numero total | Este indicador
CLINF)AMICINA CLINDAMICINA. de proporciona _qurmamon
prescritos por _ acerca del criterio del
via Prescritos por via CLINDAMICINA. prescriptor respecto ala
adecuada. adecuada. Prescritos. via de administracion del
CLINDAMICINA.
Proporcién de Numero de| NUumero total | Este indicador
CLINDAMICINA | CLINDAMICINA de proporciona informacicn
_ prescritos que CLINDAMICINA | acerca del grado de
prescritos que prescritos. adherencia de los
pertenecen al _ .,
pertenecen al PNME. prescriptores con relacién
al PNME.

PNME.

Fuente: Casahuaman K, Vargas C. Evaluacidn de antimicrobianos usados en infecciones del tracto
urinario en los consultorios de pediatria — policlinico - EsSalud de Cajamarca, durante el Periodo:
setiembre - diciembre del 2012. [Tesis para optar el Grado de Quimico Farmacéutico]. Cajamarca:
Universidad Privada Antonio Guillermo Urrelo, Facultad de Farmacia y Bioguimica; 2016.3
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ANEXO N°¢ 3. Estructura quimica de la clindamicina

G||-13 c||ﬂ3
N H  H—C—Cl
| CLINDAMICINA
C— NH— CH
CHCH,CH I
0

T mmm

glé)

oy
T

R OH

Fuente Calvo J, Martinez L. Mecanismos de accién de los antimicrobianos. Rev. Scri.
[Revista virtual]. 2009; 27 (1): 44 — 52.
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Uso racional de Clindamicina de 300 mg (V.O) en los consultorios de odontologia y

dermatologia del Policlinico EsSalud de Cajamarca en pacientes entre las edades de 15 a 28

afnos durante el periodo Mayo — Agosto del 2016

ANEXO NF° 4. Mecanismo de accion de la clindamicina.

Siatesis de la pared celular

Siatesis y replicacion del DNA
Nobobiocna
{Ac»dc alidixico (acido oxelmico)

Cicloserina @
Vaacomicinad
Ristecetina (0]

Bacitracina

Penicilinas
Cefalosporinas f @
Cefamicinas

Polimerasz de RNA depeadiente del DNA
Rifampiciaa

Metabolismos acido folico
Trimetrepim
Sulfamidas

PABA

Membrana cellar
Polimixina B
Colistina

Sintesis preteica
(inhbidores 30s;

Sintesis profeica
(inhbidores 50s

Eritromiciaa
Cloranfenicol
Clindamicina

Lincomicina

Tetraciclinz
Estrectomicina
Kanamicina (amikacina)
Geatamicisa
Tobramicina

Neomicina
Espectinomiciaa
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Fuente: Gomez F, Molina M. Tratamiento de acné. Rev. Méd. Costa Rica y Centr Americ. [Revista

virtual]. 2012; 69(600): 91- 97
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ANEXO N°5. Tratamiento para el Acné

Isotretinoina
Acido salicilico
Adapaleno
Tazaroteno
Antibioticos ( efecto

indirecto)

FACTOR A TRATAR TRATAMIENTO TRATAMIENTO
TOPICO SISTEMICO
Hiperqueratosis ductal Tretinoina Isotretinoina

Proliferacion de P. acnes

Peroxido de benzoilo
Eritromicina
Clindamicina

Acido azelaico

Nadifloxacino

Doxiciclina (100 mg/d)
Minociclina (100 mg/d)
Trimetropim (160mg/12

h)

Eritromicina (500
mg/12h)

Tetraciclina (500
mg/12h)

Exceso de produccion

sebéacea

Isotretinoina
Estrogenos

Antiandrogenos

Inflamacion grave

Metronidazol

Isotretinoina

Corticoides.

Fuente: Gémez F, Molina M. Tratamiento de acné. Rev. Méd. Costa Rica y Centr Americ. [Revista

virtual]. 2012; 69 (600): 91- 97°

Bach. Segundo Asencio Carmona Carhuanambo 93

Facultad de Ciencias de la Salud

UPAGU



