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Resumen

La Zopiclona es un medicamento que es utilizado como inductor del suefio, el cual se debe tomar
bajo prescripcion médica y no asi por automedicacion, por las reacciones gue este conlleva al
consumir por tiempos prolongados. Es por eso que el presente estudio esta referido a determinar
los factores que influyen en el consumo de la Zopiclona en adultos que acuden a las Farmacias
San Javier y Catacora de la ciudad de Tarija.

La investigacién que se ha desarrollado es de tipo no experimental, para ampliar el conocimiento
tedrico e investigar las relaciones que existen entre el consumo de la Zopiclona la dependencia
en los adultos. Como técnica principal se utilizé la encuesta y como instrumento el cuestionario,
tomando como poblacion a 120 pacientes que acuden a la Farmacia San Javier y 60 pacientes
gue acuden a la Farmacia Catacora, pacientes que afirman consumir la Zopiclona para mitigar el
trastorno del suefio siendo estos en su mayoria del género femenino que oscilan entre las edades
de 20 a 80 afios, con problemas gastrointestinales y pérdida de memoria, aunque esto no influyen
de manera permanente en sus actividades de manera cotidiana.

Por medio de este estudio se determind que hay factores que influyen en el consumo de la

Zopiclona estableciendo un uso descontrolado de la misma.
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Abstract

Zopiclone is a medication that is used as a sleep inducer, which must be taken under medical
prescription and not through self-medication, due to the reactions that it entails when consumed
for long periods of time. That is why the present study is aimed at determining the factors that
influence the consumption of Zopiclone in adults who go to the San Javier and Catacora
pharmacies in the city of Tarija.

The research that has been developed is non-experimental, to expand theoretical knowledge and
investigate the relationships that exist between the consumption of Zopiclone and dependence in
adults. The survey was used as the main technique and the questionnaire as an instrument, taking
as a population 120 patients who go to the San Javier Pharmacy and 60 patients who go to the
Catacora Pharmacy, patients who claim to consume Zopiclone to mitigate the sleep disorder,
these being mostly female, ranging in age from 20 to 80 years, with gastrointestinal problems and
memory loss, although this does not permanently influence their daily activities.

Through this study, it was determined that there are factors that influence the consumption of

Zopiclone, establishing an uncontrolled use of it.



FACTORES QUE INFLUYEN EN EL CONSUMO DE LA ZOPICLONA EN ADULTOS
QUE ACUDEN A LA FARMACIA SAN JAVIER Y A LA FARMACIA CATACORA
TARIJA, EN EL PERIODO MARZO - MAYO 2024
CAPITULO |
INTRODUCCION
A nivel mundial, los farmacos llamados hipnéticos, son medicamentos que causan suefio o
pérdida parcial del conocimiento, facilita el inicio y el mantenimiento de un estado de suefio
parecido al normal; pertenecen a un grupo de sustancias que deprimen el SNC (Sistema

Nervioso Central) de una manera no selectiva y se prescriben para el insomnio.

Las benzodiazepinas son uno de los grupos farmacol6gicos mas utilizados por sus efectos
ansioliticos, hipnoticos, relajantes musculares y anticonvulsivantes. Su uso se extiende con
frecuencia por periodos que van mas alla de los recomendados, por lo que siguen planteando
controversias a nivel mundial (Gustavo H. Marin Julieta del Mauro, Lupe Marin Martin A., 2022).
Los llamados “farmacos Z”, como Zolpidem y Zopiclona, estrechamente relacionados con las
benzodiazepinas, fueron desarrollados como hipnéticos que no generaran tolerancia y
dependencia fisica, pero estos mismos problemas fueron identificados al ampliar su uso
(O’Donnell JM, 2019).

Las benzodiazepinas y los “farmacos Z” (BZD-Z) se prescriben en exceso en muchos paises, un
estudio de una organizacion de la seguridad social (obra social) de Argentina evalué el alcance
nacional a partir de un disefio observacional descriptivo se analizé la dispensacion ambulatoria
de BZD-Z, entre abril 2020 y marzo 2021, a mayores de 18 afios; desagregada por sexo, edad,
principio activo y vida media. Se encontr6 una prevalencia anual de uso del 11,6% entre los
431.445 afiliados adultos, con valores mas elevados en las mujeres y mayores de 60 afios. El
consumo global de BZD-Z fue de 77,6 dosis diarias definidas (DDD) cada 1.000 afiliados-dia. El

usuario promedio recibi6 5,1 dispensas anuales y el equivalente a 1,4 DDD por cada dia del afio.



Las BZD-Z mas usadas fueron las de vida media larga. ElI consumo de BZD-Z result6 elevado y
mas prolongado que lo recomendado. (Gustavo Marin, 2021).

La prescripcion de psicofarmacos en la poblacién anciana constituye una préactica clinica habitual,
dado que la prevalencia de trastornos psiquiatricos en este estrato de la poblacién llega a
representar entre 10-25 %. El aumento de la esperanza de vida ha supuesto que los adultos con
trastornos psiquiatricos lleguen a la tercera edad padeciendo aln su trastorno, o bien que sea en
este momento cuando se produce la primera manifestacion de alteracion mental. De hecho,
algunos trastornos psiquiatricos son propios de esta etapa de la vida, como: la demencia, y otros
son de alta prevalencia, tales como: los cuadros confusionales o delirium, la depresion, los
trastornos adaptativos, los trastornos de ansiedad, incluso, aunque parezca algo sorprendente,
consumo de sustancias como el alcohol o abuso de benzodiacepinas (LI, 2017).

Un estudio reciente publicado en el Reino Unido hall6 que la posibilidad de fallecimiento por
cualquier causa durante el primer afio de tratamiento era 3,2 veces mayor en pacientes tratados
con farmacos Z en comparacion con aquellos que no tomaban estos farmacos (Weich S, 2018).
Asimismo, como otros productos de la clase de farmacos Z, la Eszopiclona produce trastornos
fisicos y mentales peligrosos durante el dia posterior a una dosis nocturna. El dltimo estudio que
lo demostrd, y que provocé la reciente advertencia de la Food and Drug Administration (FDA)
sobre el uso de dosis menores, fue un ensayo controlado con 91 sujetos. La mitad de los sujetos
se aleatoriz6 para recibir Eszopiclona y la otra mitad a un placebo. Aquellos a los que se
administrd Eszopiclona tenian significativamente mas probabilidades de experimentar trastornos
de la memoria y problemas en la conduccion, con una afectacién significativa casi 12 horas
después de la ingesta del farmaco. También es preocupante que los sujetos afectados no eran
conscientes de esta afectacion, y reportaron tasas similares de sedacion y coordinacion que
aguellos no afectados. A pesar de estos nuevos hallazgos, la FDA sigue recomendando el
aumento de la dosis, “si es necesario,” de 1 mg a 2 mg o incluso 3 mg, dosis que la agencia

reconoce que “tiene mas probabilidades de afectar, al dia siguiente, la conduccién y otras



actividades que requieran la total atencion del sujeto” ((LUNESTA), 2018). Por desgracia, es
probable que muchos pacientes terminen tomando estas dosis mayores, aunque la mayoria de
los estudios han demostrado que el farmaco presenta solo ligeros beneficios con dosis mayores.
Un estudio publicado en la revista Boliviana de salud Publica (2019), encontrd que el 71,4% de
los pacientes que consumian Zopiclona lo hacian sin prescripcién médica, asi como también un
informe de la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS) en Bolivia (2020) destaco que la
Zopiclona es uno de los medicamentos mas consumidos de manera irregular en el pais y
finalmente un estudio de la Universidad Mayor de San Andrés (UMSA) en La Paz (2018) encontrd
el 45,6% de los estudiantes universitarios consumian Zopiclona para tratar problemas de suefio,
sin consultar a un médico.

1.1 Situacion Problematica

En los ultimos afios se han popularizado los farmacos Z, un tipo de hipnoéticos que rivalizan con
las benzodiacepinas como tratamientos médicos de eleccion para casos de insomnio.

En el proceso de la pandemia muchos pacientes optaron por consumir medicamentos ansioliticos
para conciliar el suefio, medicamentos que en su mayoria optaron por la Zopiclona como un
inductor del suefio, pasado el tiempo los pacientes llegaron a obtener una dependencia fisica y
psicolégica de la Zopiclona.

La Zopiclona es usada mas de lo cientificamente esperable, quizas eso se deba a que los
laboratorios la presentan como la solucién no adictiva para el insomnio argumentando ausencia
de efectos secundarios, y esto es casi cierto en una minoria de las personas que la ha usado,
pero en la mayoria de los casos el efecto hipnético (induccién del suefio) va disminuyendo con
el tiempo lo que hace necesaria una dosis mayor; ante el temor de no dormir suele usarse con o
sin necesidad, lo que seria un indicador de dependencia.

En todas las personas sin exclusion de género y edad afecta a la atencién y a la memoria,
guienes lo suspendieron después de afios de uso refieren haberse quitado un velo, ver todo con

mas color, al menos en la mitad de las personas produce aumento de la ansiedad durante el dia.



La Zopiclona en nuestro ambito social es un medicamento no controlado lo que lo hace mas
vulnerable a la adicion, las personas sin distincion de edad, que en su mayoria oscilan de 20
afios a 80 afos son los pacientes que mas lo consumen, a veces mas desproporcionadamente
gue en otras.

La Zopiclona al ser un farmaco de venta libre da lugar a un consumo irregular donde no hay
control en su adquisicion esto conlleva a la falta de regulaciéon y control en la venta del
medicamento.

1.2 Planteamiento y formulacion del problema

¢, Qué factores influyen en el consumo de la Zopiclona en adultos que acuden a la Farmacia San
Javier y a la Farmacia Catacora de Tarija en el Periodo Marzo — Mayo 20247

1.3 Justificacion

A través de este estudio podemos ayudar a que el medicamento de la Zopiclona sea dispensada
bajo una receta controlada debido a las reacciones adversas y al consumo adictivo que se
presenta cuando se consume por tiempos prolongados, originando de esta manera a la adiccion
gue logra afectar atoda una poblacién sin exclusion de género ni edad, mas al contrario su venta
debe de ser riguroso y controlado, es decir; que deberia llegar a la posibilidad de ingresarlo al
grupo de farmacos psicotropicos, siendo estos controlados bajo una receta médica; asi como
también la dosis y el tiempo sea prescrito exclusivamente por un médico para poder asi reducir
la automedicacion en los pacientes.

Cave recalcar que este estudio es para ayudar tanto al profesional farmacéutico, médico vy al
paciente a lograr un consumo racional, evitando problemas irreversibles como los
gastrointestinales, neuroldgicos y a la pérdida de memaoria entre otros.

La Zopiclona es un medicamento hipnético no benzodiazepinico utilizado para tratar el insomnio
y la ansiedad, pertenece a la clase de medicamentos conocidos como [Z-drogas] o hipnéticos no

benzodiazepinico, su mecanismo de accidon consiste en potenciar la actividad del



neurotransmisor GABA (a4cido gamma aminobutirico), lo que produce un efecto sedante y
relajante.

El medicamento de la Zopiclona es utilizado para el tratamiento del insomnio y los trastornos del
suefio, no obstante, al ser mal utilizado conlleva a consecuencias que dafarian la salud de los
pacientes y mas aun cuando en los pacientes existe un desconocimiento del medicamento.
Este desconocimiento del medicamento puede tener consecuencias con efectos secundarios
como somnolencia, dolor de cabeza, problemas de memoria, problemas gastrointestinales entre
otros, y al interactuar con otros medicamentos provocaria sedacion excesiva, hipotension,
taquicardia y un aumento de la depresion respiratoria.

Aunque algunos pacientes tienen conocimiento de los efectos y las interacciones que provoca el
consumo inadecuado de la Zopiclona llega a formar parte de una farmacodependencia fisica y
psicolégica del mismo.

La Zopiclona al no ser un medicamento que no tiene obligacién alguna sobre la entrega de una
receta médica actualizada y la misma ser retenida, los pacientes presentan recetas que datan
con una fecha fuera de lo establecido, esto conlleva a que el consumo de la Zopiclona se lo
realice por tiempos prolongados sin darse cuenta que abren las puertas a un consumo
indiscriminado del mismo.

La razén por la cual se tomé en cuenta la investigacion en dos farmacias y no asi una, es porque
al observar la dispensacién desmesurada de la Zopiclona que ocurria en la farmacia San Javier
era un fenbmeno que solo tal vez estaba pasando en esta farmacia y para descartar esto, se
tomo6 como objeto de estudio otra farmacia ubicada en otra zona para poder asi constatar y

comprender que el consumo inadecuado de la Zopiclona no solo ocurre en este ambiente.



1.4 Objetivos
1.4.1 Objetivo General
Determinar los factores que influyen en el consumo de la Zopiclona en adultos que
acuden a la Farmacia San Javier y a la Farmacia Catacora de Tarija en el Periodo marzo
— mayo 2024
1.4.2 Objetivos Especificos
e Identificar las caracteristicas demogréficas (género, edad, nivel de estudios) de los
pacientes adultos que usan la Zopiclona.
¢ |dentificar las patologias asociadas por los cuales los pacientes adultos usan la Zopiclona.
o Identificar los beneficios que los pacientes adultos atribuyen al uso de la Zopiclona.
¢ |dentificar la dosificacion en los pacientes adultos del uso de la Zopiclona.
¢ Identificar las reacciones adversas en los pacientes adultos del uso de la Zopiclona.
1.5 Objeto de Estudio
Consumo de la Zopiclona en pacientes adultos que acuden a la Farmacia San Javier y a la
Farmacia Catacora de la ciudad de Tarija.
1.6 Campo de Accidn
Factores que influyen en el consumo de la Zopiclona en adultos que acuden a la Farmacia San
Javier y a la Farmacia Catacora Tarija, en el periodo marzo — mayo 2024
1.7 Hipotesis
Existen factores especificos que influyen significativamente en el consumo de la Zopiclona en
adultos que acuden a la Farmacia San Javier y Farmacia Catacora en Tarija durante el periodo

de marzo a mayo 2024.



1.7.1 Hipotesis Nula

No existen factores especificos que influyen en el consumo de la Zopiclona en adultos que
acuden a la Farmacia San Javier y Farmacia Catacora durante el periodo de marzo a mayo de
2024.

1.8 Conceptualizacién y Operacionalizacion de Variables.



FACTORES QUE INFLUYEN EN EL CONSUMO DE LA ZOPICLONA EN ADULTOS QUE ACUDEN A LA FARMACIA
SAN JAVIERY A LA FARMACIA CATACORA TARIJA, EN EL PERIODO MARZO - MAYO 2024

OBJETIVO VARIABLES DEFINICION DEFINICION DIMENSIONES | INDICADORES ESCALA DE | INSTRUMENTO
ESPECIFICO CONCEPTUAL | OPERACIONAL MEDICION
Identificar las Caracterizar a | Caracteristicas | Identificar a la Caracteristicas SEXO Cuantitativa Encuesta
caracteristicas | la poblacion personales de | poblacién en personales. e Femenino
demograficas gue consume la poblacion estudio con e Masculino
de los la Zopiclona. en estudio. referencia a EDAD
pacientes edad y al sexo y e Afios
adultos que grado de NIVEL ESTUDIO
usan la estudios -Primaria
Zopiclona -Secundaria
-Universidad
-Sin estudios

Identificar las Establecer Factores Patologias Trastornos Depresién Cualitativa Encuesta
patologias patologias por | patoldgicos. comunes comunes Ansiedad
asociadas por | las cuales Trastorno del
los cuales los | consumen la suefio
pacientes Zopiclona otros
adultos usan
la Zopiclona Raz6n por el Motivos Insomnio Cuantitativa Encuesta

cual consume terapéuticos Sedante

Zopiclona Miorrelajante

Ansiolitico




Identificar los
beneficios que
los pacientes
adultos
atribuyen al
uso de la
Zopiclona.

Establecer el
beneficio que
atribuyen los
adultos que
consumen
Zopiclona.

Beneficio del
consumo de la
Zopiclona.

Determinar a
gué tiempo le
hizo efecto la
Zopiclona.

Determinar a
qué tiempo le
hizo efecto la
Zopiclona.

Farmacodinami
adela
Zopiclona

Farmacocinética
de la Zopiclona

La Zopiclona a
que tiempo le hizo
efecto

0 a 30 min

31 min a1 hora

1 hora o mas

Después de
consumir la
Zopiclona cuanto
tiempo le duro el
efecto terapéutico
1 a 3 horas

4 a 6 horas

De 7 a mas

Cualitativa
Cuantitativa

Cualitativa
Cuantitativa

Encuesta

Encuesta

Identificar la
dosificacién en
los pacientes
adultos del
uso de la
Zopiclona

Determinar la
dosis, tiempo y
la prescripcion
de la
Zopiclona.

Dosificaciéon
de la
Zopiclona.

Forma de
consumo

Quien le
prescribié la
Zopiclona.

Dosificacion de
consumo al dia

Frecuencia de
consumo

Personal de
salud
0 se automedic6

La Zopiclona 7.5
mg usted toma:
-Mitad de un
comprimido

-Un comprimido
-Mas de un
comprimido

Durante qué
tiempo esta
consumiendo la
Zopiclona

1 semana

2 a 5 semanas
De 6 a 9 semanas
De 10 semanas a
mas

Con prescripcion
Sin prescripcion

Doctor
Farmacéutico
Familiar
Decision propia

Cualitativa
Cuantitativa

Cualitativa
Cuantitativa

Encuesta

Encuesta
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Identificar las
reacciones
adversas de
los pacientes
uso de la
Zopiclona.

Determinar
acciones
adversas por
consumo
erréneo o bajo
prescripcién

Presencia de
reacciones
adversas

Determinacion
en porcentajes
de la reaccion
adversas

preponderante
en el consumo

de la Zopiclona.

Que reaccién
adversa se le
presento al
consumir la
Zopiclona.

Ambito social

Tuvo reacciones
adversas al
consumir la
Zopiclona.

Si -No

Que reacciones
adversas se le
presentd:
Cefalea
Cansancio
matinal

Vértigo
Problemas
gastrointestinales
Disminucién en el
tono muscular
Problemas de
memoria

Duracion de las
reacciones
adversas después
del consumo de
Zopiclona.

1 a 3 horas

4 a7 horas
Ninguna

Como repercute
en el ambito
social, laboral el
consumo de la
Zopiclona:
Somnolencia
Aturdimiento
Fatiga
Incoordinaciéon
muscular
Ninguno

Cualitativa
nominal

Cuantitativa

Cuantitativa

Cualitativa

Encuesta

Encuesta

Encuesta

Encuesta
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CAPITULO II

MARCO TEORICO
2.1 Marco Contextual.
Bolivia oficialmente Estado Plurinacional de Bolivia, es el sexto pais mas extenso de América
Latina y cuenta en la actualidad con una poblacion de 11,51 millones de habitantes. Se define
como un Estado pluriétnico porque en él conviven personas de origen indigena, mestizo,
europeo, asiatico y africano, mientras que el apellido de plurinacional, recogido en la
Constitucién, hace referencia a la coexistencia de varias naciones presentes en Bolivia antes de
la colonizacion espafiola.
A menudo existe confusién sobre cual es su verdadera capital. De acuerdo con su carta magna,
es Sucre, sede del poder judicial. Sin embargo, La Paz ejerce como el centro politico del pais, y
concentra la sede del poder ejecutivo y legislativo y la residencia del presidente de la Republica.
En cuanto a su organizacion territorial actual, Bolivia funciona como un Estado unitario y
descentralizado dividido en nueve departamentos, 112 provincias y 342 municipios. (Merino,
2021)
2.1.1 Tarija Capital de la sonrisa.
Se encuentra a orillas del rio Guadalquivir y al sur de Bolivia y cerca de la frontera con Argentina.
Fue fundada en el afio 1574 por el espafiol Luis de Fuentes y Vargas, quien la bautizé con el
nombre de “Villa de San Bernardo de la Frontera de Tarixa”, los limites territoriales por el norte
con el departamento de Chuquisaca, al sur con la Republica Argentina, al este con la Republica
del Paraguay y al oeste con el departamento de Potosi. Su identidad enraizada en sus
tradiciones, de ahi que sus fiestas no pierden el encanto vernaculo en la que fueron acuiadas,
posee musica, ritmo, danzas e instrumentos propios que la hacen Unica.
Segun los resultados obtenidos del censo Bolivia 2024, abarca una poblacién de 534,348

habitantes. (Tarija, 2022)
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2.1.2 Ubicacion De Las Farmacias

La Farmacia San Javier esta ubicada: en el Parque Bolivar, entre las calles Bolivar y O’Connor
en plena esquina N2345.

Farmacia Catacora esta ubicada: en el Barrio Juan XXIll, Avenida Circunvalacién, Calle 6 de
junio Na583.

2.1.3 Fundacion

Farmacia San Javier SRL se fundé el 10 de septiembre de 1999.

Farmacia Catacora se fundé el 9 de mayo de 2022

2.1.4 Atencion Profesional de las Farmacias.

Farmacia San Javier: La primera regente propietaria es la Dra. Elizabeth Avila, la cual
actualmente es la que se encarga de la adquisicion de los productos junto a su hija que es la
Dra. Elizabeth Vazquez que se encarga de la adquisicién de los productos cosméticos y a su vez
también en la dispensacion.

Son 4 regentes que se encargan de la dispensacion de los diferentes medicamentos y son: Dra.
Maria Miranda, Dra. Paola Arandia, Dra. Marina Sandoval y Dra. Omaira Mejia.

Son tres auxiliares las mismas se encargan de los vencimientos, de recepcionar los
medicamentos, colocar al sistema y almacenamiento dependiendo a sus vencimientos de los
medicamentos.

Generalmente el grupo poblacional de pacientes que acuden a la farmacia San Javier para
compra y consulta de medicamentos oscila entre 150 a 180 pacientes al dia.

Farmacia Catacora: La regente propietaria es la Dra. Reyna Torrez, al ser una farmacia pequefia
se encarga de la dispensacion, adquisicion, recepcién y almacenamiento de los medicamentos.
Generalmente el grupo poblacional de pacientes que acuden a la Farmacia Catacora para

compra y consulta de medicamentos oscila entre 30 a 50 pacientes al dia.
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2.2 Marco Teorico
2.2.1 Consumo de medicamentos
El consumo de medicamentos segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) se enfoca en
el uso racional y adecuado de los medicamentos.
La OMS define el uso racional del medicamento como el “uso de medicamentos de manera que
maximice su eficacia y minimice sus riesgos”
El consumo de los medicamentos mediante estructuras y medidas de politica, informacion y
educacion, tales como: creacidon de organismos nacionales que coordinen las politicas sobre el
uso de los medicamentos y hagan un seguimiento de sus repercusiones; formulacion de
directrices clinicas basadas en datos probatorios destinadas a la capacitacion, elaboracion de
listas de medicamentos esenciales para ser utilizadas en la adquisicion de medicamentos y los
reembolsos de los seguros; creacion de comités distritales y hospitalarios de medicamentos y
tratamientos que apliquen intervenciones para mejorar el uso de los medicamentos y efectien
un seguimiento de sus efectos; oferta de informacién publica independiente y no sesgada sobre
los medicamentos; eliminacién de los incentivos econdmicos que facilitan la prescripcion
incorrecta, y financiacién suficiente para garantizar la disponibilidad de medicamentos y personal
sanitario (OPS, 2019)
2.2.1.1 Consumo excesivo

e Consumo prolongado sin supervision médica.

e Dosis superiores a las recomendadas

e Uso frecuente para problemas de suefio no graves
2.2.1.2 Consumo inadecuado

e Uso para trastornos no relacionados con el suefio (ansiedad, depresion)

¢ Uso en pacientes con enfermedades renales o hepaticas graves.

e Uso en pacientes con antecedentes de abuso a sustancias
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2.2.1.3 Uso combinado

e Combinacién con otros medicamentos sedantes ansioliticos.

¢ Combinacién con alcohol o drogas ilicitas.

e Combinacion con medicamentos que interactdan con la Zopiclona
2.2.2 Consecuencias del consumo de la Zopiclona

e Dependencia y adiccion.

e Efectos secundarios graves como: somnolencia, confusion.

e Interacciones medicamentosas peligrosas.

¢ Riesgo de sobredosis y muerte.
2.2.3 ElInsomnio
La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) define el insomnio como “el problema al iniciar y/o
mantener el suefio o la queja relativa a un suefio no reparador que se produce durante, como
minimo, tres noches por semana y se asocia con angustia o incapacidad diurna”.
A esta definicion el DSM-5 anade: “la alteracion del suefio causa malestar clinicamente
significativo o deterioro en lo social, laboral, educativo, académico, del comportamiento u otras
areas del funcionamiento”.
El Trastorno por Insomnio interfiere en la calidad de vida de las personas. Es habitual que estas
personas presenten sintomas como: fatiga, somnolencia diurna, cambios en el estilo de vida y
en el comportamiento, cambios cognitivos (disminuciéon de la atenciéon, memoria, fallos en el
aprendizaje, etc), estos sintomas interfieren de forma significativa en sus relaciones familiares,
sociales y laborales. (Monzo, 2019)
El insomnio de corto tiempo puede ser causado por estrés o por cambios en sus horarios o en
su entorno, puede durar unos dias o semanas; el insomnio cronico (de largo plazo) ocurre 3 o
mas noches por semana, dura mas de 3 meses y no puede ser explicado completamente por

otro problema de salud.
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El insomnio puede afectar la memoria y la concentracién. El insomnio crénico aumenta el riesgo
de tener presion arterial alta, cardiopatia isquémica, diabetes y cancer. (National Heart, 2022)
2.2.4 Causas del Insomnio

El insomnio puede ser el problema principal o estar asociado a otras afecciones.

El insomnio crénico suele deberse al estrés, a acontecimientos de la vida o a habitos que alteran
el suefio. Tratar la causa subyacente puede resolver el insomnio, pero a veces puede tardar
anos.

Las causas comunes del insomnio crénico incluyen las siguientes:

e Estrés. Las preocupaciones por el trabajo, los estudios, la salud, las finanzas o la familia
pueden mantener la mente activa durante la noche, lo que dificulta el suefio. Los
acontecimientos estresantes o traumaticos de la vida, como la muerte o la enfermedad
de un ser querido, un divorcio o la pérdida de un empleo, también pueden derivar en
insomnio.

e Viaje u horario de trabajo. Los ritmos circadianos actian como un reloj interno que
regula algunos aspectos, como el ciclo de suefio-vigilia, el metabolismo y la temperatura
corporal. La alteracion de los ritmos circadianos puede llevar a tener insomnio. Entre las
causas se incluyen el desfase horario por viajes en diferentes zonas horarias, los trabajos
en un turno de noche o de madrugada, o los cambios frecuentes de turno.

e Malos hébitos de suefio. Los malos habitos de suefio incluyen un horario irregular para
acostarse, siestas, actividades estimulantes antes de acostarse, un entorno incomodo
para dormir y utilizar la cama para trabajar, comer o ver television. Las computadoras, los
televisores, los videojuegos, los teléfonos inteligentes u otras pantallas justo antes de
acostarse pueden interferir en el ciclo del suefio.

e Ingerir alimentos en altas horas de la noche y en cantidad abundante. Comer un
refrigerio liviano antes de acostarse esté bien, pero comer en exceso puede hacer que te

sientas fisicamente incbmodo mientras estds acostado. Muchas personas también
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sienten acidez estomacal, un reflujo de &cido y alimentos del estbmago al eséfago
después de comer, que puede mantenerlas despiertas.

El insomnio cronico también puede estar asociado a enfermedades o al uso de ciertos
medicamentos. Tratar una enfermedad puede ayudar a mejorar el suefio, pero el
insomnio puede persistir después de que esta mejore.

Otras causas comunes del insomnio incluyen las siguientes:

e Trastornos de salud mental. Los trastornos de ansiedad, como el trastorno por estrés
postraumatico, pueden alterar el suefio. Despertarse antes de tiempo puede ser un signo
de depresién. El insomnio también suele presentarse junto con otros trastornos de salud
mental.

e Medicamentos. Muchos medicamentos con receta médica pueden interferir en el suefio,
como algunos antidepresivos y medicamentos para el asma o la presion arterial. Diversos
medicamentos de venta libre, como algunos analgésicos, medicamentos para la alergia
y el resfriado, ademas de productos para perder peso, contienen cafeina y otros
estimulantes que pueden alterar el suefio.

e Afecciones. Algunos ejemplos de afecciones relacionadas con el insomnio incluyen el
dolor cronico, el cancer, la diabetes, la enfermedad cardiaca, el asma, la enfermedad por
reflujo gastroesofagico, la tiroides hiperactiva, la enfermedad de Parkinson y la
enfermedad de Alzheimer.

e Trastornos relacionados con el suefio. La apnea del suefio hace que dejes de respirar
regularmente a lo largo de la noche, lo que interrumpe el suefio. El sindrome de las
piernas inquietas provoca sensaciones desagradables en las piernas y un deseo casi
irresistible de moverlas, lo que puede impedir conciliar el suefio. (Mayo Clinic. org, 2024)

2.3 Zopiclona
Hipnético sedante no benzodiazepinico derivado de la ciclopirrolonas, que produce grados

diversos de depresion del sistema nervioso central y que dependen de la dosis. Aun cuando no
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guarda relacién estructural con las benzodiazepinas, su perfil farmacologico es semejante, en
particular con el Nitrazepam. Reduce de manera significativa la latencia de inicio del suefio,
aumenta la duracién del tiempo de suefio y disminuye el nimero de interrupciones nocturnas.
Tiene propiedades ansioliticas, hipnéticas, anticonvulsivas y relajantes musculares. Su efecto
hipnético se presenta en 15 a 30 min después de su administracién oral, y lo mismo que en el
caso de las benzodiazepinas, se atribuye a que actla sobre receptores de membrana
especificos, lo cual incrementa o facilita la accion inhibidora presinaptica y postsinaptica del &cido
gamma-aminobutirico (GABA), en especial en la formacién reticular ascendente. (Medicine A. ,
2015)

El medicamento conserva muchos de los efectos corporales de las benzodiazepinas, siendo los
mas remarcables: La desconcentracion selectiva neuronal con plasticidad retroactiva, la
tolerancia o la falla terapéutica.

Puede causar dependencia, pero también puede proteger las fibras nerviosas evitando el
glaucoma y la posterior trabeculoplastia en ciertas observaciones clinicas, o sindrome de
abstinencia si se suspende el tratamiento, ya que su efecto es re adictivo.

Estos farmacos se conocen como medicamentos Z, por los hombres dados a las sustancias:
zolpidem, Zopiclona (o Eszopiclona) y Zaleplon.

Ingeridos durante cualquier actividad, promueven estados disociados, como confusion y
sonambulismo, lo que pone en peligro al usuario; asimismo, son adictivos cuando se usan
durante periodos prolongados.

Los medicamentos Z surgieron hace unos 20 afios con la promesa de combatir el insomnio y
promover un suefio rapido con pocos efectos secundarios en comparacién con los medicamentos
disponibles hasta entonces. (Mena, Brasil vive una epidemia de consumo de drogas Z para el

insomnio, 2023)
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2.3.1 Farmacocinéticay Farmacodinamia de la Zopiclona

Zopiclona se absorbe rapidamente, la biodisponibilidad es de mas del 75% y las concentraciones
plasméticas pico son alcanzadas en menos de 2 horas y se elevan aproximadamente a 30 y 60
ng/ml. después de la administracion de 3,75y 7,5 mg, respectivamente.

La absorcién no es modificada por el sexo, la alimentacion, ni por la repeticion de las dosis.
(Casino, 2019)

Zopiclona se distribuye rapidamente a partir del compartimiento vascular, La vida media de
distribucion es de 1,2 horas.

Su unién a las proteinas plasmaticas es débil (45%) y no saturable. Debido a ello, existe poco
riesgo de interacciones con otros farmacos.

La vida media de eliminacién plasmatica es de alrededor de 5 hrs. (rango de 3,8 a 6,5 hrs.). No
se produce acumulacion después de la repeticion de las dosis.

Su eliminacion es por biotransformacién hepatica. En los estudios in vitro se encontré que las
principales isoenzimas involucradas en el metabolismo de Zopiclona son el CYP3A4 (para la
formacion de los metabolitos N-6xido derivado y N-desmetilo) y el CYP2C8 (para el N-desmetilo).
Sus vias metabdlicas principales son la oxidacion, la desmetilacion y la descarboxilacion
oxidativa.

Los metabolitos N - 6xido y N - desmetilo son excretados por la orina y su vida media es
aproximadamente de 4,5y 7,5 horas, respectivamente.

Los productos descarboxilados son eliminados como diéxido de carbono por via pulmonar.

En los animales no hubo evidencia de induccién enzimatica, aun a altas dosis.

En los ancianos, la biodisponibilidad de Zopiclona se incrementé al 94% vy la vida media de
eliminacion se prolong6 (aprox. 7 horas). No hubo evidencia de acumulacion en dosis repetidas.
En los casos de insuficiencia renal, no se detectd acumulacion de Zopiclona o sus metabolitos
luego de su uso prolongado. La hemodialisis no parece incrementar el aclaramiento plasmatico

de Zopiclona.
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En los casos de insuficiencia hepética, la vida media de eliminacion se prolongé sustancialmente
(11,9 horas) y el tiempo hasta alcanzar la concentracion plasmatica pico se retraso (3,5 horas).
En los pacientes cirroticos, la depuracion plasméatica de Zopiclona esta disminuida (aprox. 40%)
por alteracion de la desmetilacién, por lo tanto, en estos pacientes se requieren ajustes de dosis.
(Medicine A. , 2015)

2.3.2 Indicaciones Terapéuticas de la Zopiclona

Tratamiento a corto plazo del insomnio primario.

El tratamiento con Zopiclona no debera exceder los 7-10 dias consecutivos.

El uso por més de 2-3 semanas debera requerir de una reevaluacion completa del paciente por
el especialista.

Dado que los trastornos del suefio pueden ser la primera manifestacién de problemas fisicos o
psiquiatricos, el tratamiento sintomético del insomnio debe iniciarse sélo luego de una cuidadosa
evaluacién del paciente por el especialista.

2.3.3 Accion Farmacoldgica

La Zopiclona es un hipnético que pertenece a la familia quimica de las ciclopirrolonas.

Sus efectos estan relacionados con una accion agonista sobre los receptores que forman parte
del complejo receptor Gaba-A, llamados benzodiazepinico (BZ) u omega (w) que modulan la
apertura de los canales del cloro, produciendo una hiperpolarizacién celular que disminuye la
excitabilidad neuronal.

La accién de Zopiclona se manifiesta sobre diferentes pardmetros del suefio: aumenta la
duracion y mejora la calidad del suefio, disminuye la cantidad de despertares nocturnos y retrasa,
pero no reduce, la duracion total de los periodos REM.

En el electroencefalograma, los efectos de Zopiclona estan asociados con un perfil
electroencefalografico caracteristico diferente de aquel de las benzodiazepinas. En los sujetos
con insomnio, Zopiclona disminuye el estadio |, prolonga el estadio Il, respeta o prolonga los

estadios de suefio lento o profundo (lll y IV) y respeta el suefio paradojal.
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Con el uso nocturno y por periodos prolongados, puede desarrollarse tolerancia farmacodinamia
o adaptacion a algunos efectos de los hipnéticos benzodiazepinico o similares.
Insomnio de rebote: Han sido reportadas algunas manifestaciones de insomnio de rebote en
estudios clinicos y de laboratorio, seguidos a la discontinuacién de Zopiclona.
2.3.4 Dosis e Intoxicacion
e Posologia y forma de administraciéon
Adultos.
Menores de 65 afios: La dosis recomendada es 7,5 mg (1 comprimido) al dia. No se puede
exceder esta dosis.
Este medicamento siempre debe tomarse justo antes de acostarse
Pacientes de edad avanzada (mayores de 65 afos)
La dosis recomendada es de 3,75 mg (% comprimido) al dia, que puede aumentarse a 7,5
mg (1 comprimido) al dia (s6lo en casos excepcionales)
Pacientes con insuficiencia hepética
La dosis recomendada es de 3,75 mg (¥2 comprimido) al dia, que puede aumentarse a 7,5
mg (1 comprimido) al dia.
Aungue no se ha detectado acumulacion de Zopiclona o de sus metabolitos, en casos de
insuficiencia renal, se recomienda que los pacientes comiencen el tratamiento con 3,75 mg (%2
comprimido) al dia.
Pacientes con insuficiencia respiratoria
La dosis recomendada es 3,75 mg (Y2 comprimido) al dia, que puede aumentarse a 7,5 mg
(1 comprimido) al dia
e Duracion del tratamiento
La duracién del tratamiento debe ser lo mas corta posible, desde unos pocos dias a un
maximo de 2-4 semanas, incluyendo el periodo de retirada gradual

¢ Insomnio transitorio (por ejemplo durante un viaje): 2 a 5 dias.
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¢ Insomnio de corta duracion: 2 - 3 semanas (por ejemplo tras un accidente grave).
e En caso de insomnio crénico puede ser necesario continuar con el tratamiento durante
mas de 4 semanas.
Esto sdlo se realizara con una evaluacion constante de la condicion del paciente.
Retirada de la medicacion
Antes de tomar los comprimidos el paciente debe ser advertido de que el tratamiento no es
cronico y de como debe retirar la medicacion de forma gradual.
La retirada gradual del tratamiento reduce el riesgo de insomnio de rebote. Se les debe advertir
a los pacientes sobre la posibilidad de aparicion de un fenbmeno de rebote al retirar la
medicacion, con lo que disminuira su ansiedad ante los sintomas que puedan aparecer durante
la retirada.
2.3.5 Intoxicacion o Sobredosis
Como en todos los casos de sobredosis, siempre debe considerarse la posibilidad de interaccion
por distintos medicamentos al mismo tiempo, ya que ello puede empeorar la prognosis. La
sobredosis con Zopiclona se manifiesta generalmente por distintos grados de depresion del
sistema nervioso central, que pueden ir desde somnolencia hasta coma. En casos moderados,
los sintomas incluyen somnolencia, confusion y letargia; en casos mas graves, pueden aparecer
ataxia, hipotonia, hipotension, depresién respiratoria, raramente coma. La sobredosis no
representa una amenaza vital a no ser que se haya combinado con otros depresores centrales
incluido alcohol. Otros factores de riesgo como la presencia de enfermedades concomitantes y
el estado de debilidad del paciente, pueden contribuir a la gravedad de los sintomas y muy
raramente pueden tener un desenlace mortal.
e Tratamiento. En el caso de sobredosis se deben tomar las medidas habituales: ingreso
en una unidad de cuidados intensivos, control de los pardmetros respiratorios y
cardiovasculares y en caso de necesidad, infusion de soluciones adecuadas. Si ha

pasado menos de una hora desde la sobredosis, se provocara el vémito (si el paciente
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esta consciente); de lo contrario se llevara a cabo un lavado géastrico con conservacion
de la via aérea. Si la sobredosis ha tenido lugar antes, puede administrarse carbén
activado.
Puede usarse flumazenilo para diagnosticar y/o tratar una sobredosis intencionada o accidental.
El antagonismo del flumazenilo puede provocar alteraciones neuroldgicas (calambres). La
hemodialisis no es efectiva debido al gran volumen de distribucién de la Zopiclona.
2.3.6 Contraindicaciones
e Hipersensibilidad al principio activo o a alguno de los excipientes.
¢ Insuficiencia respiratoria grave,
¢ Insuficiencia hepatica grave.
¢ Sindrome de apnea del suefio.
¢ Miastenia gravis.
¢ Nifios menores de 18 afios.
2.3.7 Interacciones Medicamentosas
Alcohol. El efecto sedante de los farmacos Z o similares puede potenciarse cuando se
administra el producto en combinacién con alcohol. Una disminucion de la atencion puede
afectar a la capacidad de conducir o utilizar maquinaria. Debe evitarse el uso
concomitante de bebidas alcohélicas y medicamentos que contengan etanol.
Derivados morfinicos (analgésicos, antitusivos y terapia de sustitucion, barbitlricos).
Aumento del riesgo de depresion respiratoria; una sobredosis puede llevar a un desenlace
mortal.
2.3.8 Combinacién con Depresores del SNC
¢ Derivados morfinicos (analgésicos, antitusivos y terapia de sustituciéon), barbitdricos,
antidepresivos y sedantes, antihistaminicos H1, ansioliticos, neurolépticos, clonidina y

anélogos.
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e Talidomida.
e Se puede producir una potenciacion del efecto depresor sobre el SNC.
e Un déficit de atencion puede afectar la capacidad del paciente para conducir maquinaria.
e Clozapina
e Aumento del riesgo de shock con paro respiratorio y cardiaco.
o Eritromicina. el efecto de la eritromicina en la farmacocinética de la Zopiclona se ha
estudiado en 10 voluntarios sanos.
El AUC de la Zopiclona se incrementd en un 80% en presencia de eritromicina. Esto
supone que la eritromicina puede inhibir el metabolismo de farmacos metabolizados por
CYP 3A4. Como consecuencia el efecto hipnético de la Zopiclona puede verse
incrementado.
Debido a que la Zopiclona se metaboliza por la isoenzima (CYP) 3A4 del citocromo P450 (ver
seccion 5.2), los niveles plasméticos de Zopiclona pueden aumentar cuando se administra
conjuntamente con inhibidores del CYP3A4, como la eritromicina, claritromicina, ketoconazol,
itraconazol, y ritonavir. Puede requerirse una reduccién de la dosis de Zopiclona cuando se
administra junto con inhibidores del CYP3A4.
De forma inversa, los niveles plasmaticos de Zopiclona pueden descender cuando se administra
conjuntamente con inductores del CYP3A4, como la rifampicina, carbamazepina, fenobarbital,
fenitoina y la hierba de San Juan. Puede requerirse un incremento de la dosis de Zopiclona
cuando se administra conjuntamente con inductores del CYP3A4.
e Opioides. El uso concomitante de benzodiazepinas, incluyendo Zopiclona, y opioides
aumenta el riesgo de sedacion, depresioén respiratoria, coma y muerte debido al efecto
depresor aditivo sobre el SNC. Limite la dosis y duraciéon del uso concomitante de

benzodiazepinas y opioides
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2.3.9 Reacciones Adversas de la Zopiclona

El evento adverso mas comun observado con Zopiclona es la sensacion de “sabor amargo en la
boca”. Somnolencia y/o fallas en la coordinacion son signos de intolerancia al farmaco o dosis
excesivas.

Los siguientes eventos adversos fueron observados en pacientes que recibieron Zopiclona:
Sistema nervioso central Frecuentes: somnolencia, astenia, vértigo, confusion, amnesia
anterégrada y/o deterioro de la memoria, sensacion de embriaguez, euforia, ansiedad o
nerviosismo, depresion, anormalidades en la coordinacién, hipotonia, trastornos del habla. Poco
frecuentes: pesadillas, agitacion, hostilidad, disminucion de la libido, temblor, espasmos
musculares, parestesias. Raramente han sido reportadas alucinaciones, agresividad, irritabilidad,
conductas inapropiadas posiblemente asociadas con amnesia.

Cardiovasculares: Poco frecuentes: palpitaciones.

Gastrointestinales: Frecuentes: boca seca, lengua pastosa, mal aliento, dispepsia, constipacion,
anorexia, incremento del apetito. Poco frecuentes: nauseas, vomitos, diarrea. Respiratorios:
Poco frecuentes: disnea.

Sentidos especiales: Poco frecuentes: ambliopia.

Dermatolégicos: Poco frecuentes: manchas en la piel, sudoracion, prurito rash (erupcion cutanea)
y prurito pueden ser signos de hipersensibilidad al farmaco, si éstos ocurren discontinuar el
tratamiento. Han sido reportados raramente angioedema y/o reacciones anafilacticas.
Metabolismo y nutricion: Poco frecuentes: pérdida de peso.

Otros: Frecuentes: sabor amargo. Poco frecuentes: cefalea, pesadez de los miembros,
escalofrios.

Los pacientes ancianos tienden a tener mayor incidencia de palpitaciones, vémito, anorexia,
sialorrea, confusion, agitacién, ansiedad, temblor y sudoracion que los pacientes jovenes. La
amnesia anterégrada es un fendémeno relacionado con la dosis y los pacientes ancianos pueden

estar en riesgo. (Medicine A. , 2015)
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La variedad de estos sindromes varia y pueden incluir insomnio de rebote, ansiedad, temblor,
sudoracion, agitacion, confusion, cefalea, palpitaciones, taquicardia, delirios, pesadillas,
alucinaciones e irritabilidad, en muy raros casos, pueden ocurrir convulsiones.

Es fundamental que los pacientes y profesionales de la salud tomen medidas para prevenir y

tratar el uso irracional de la Zopiclona. (Medicine S. , 2020).
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CAPITULO Il

DISENO DE LA INVESTIGACION

3.1 Tipo de Investigacion

No Experimental: Esta investigacion es no experimental debido a que se evalué los
factores asociados al consumo de la Zopiclona, con este tipo de investigacién se busco
ampliar el conocimiento tedrico y poder investigar las relaciones que existen entre las
variables.

Transversal: Se recopilo datos y se analizé las variables en un periodo de tiempo sobre
la poblacién en un momento especifico o predefinido, en el periodo Marzo — mayo 2024
para determinar los factores que influyen en el consumo de la Zopiclona

Cuantitativa: Se realizé la recoleccion y andlisis de datos de todos los pacientes adultos
gue acuden a las Farmacias San Javier y Catacora de la ciudad de Tarija que consumen
la Zopiclona de 7,5 mg, para asi poder responder las preguntas planteadas y comprobar
nuestras hipétesis trazadas en el presente trabajo.

Observacional: A través de este método observamos el beneficio de la Zopiclona que
los pacientes atribuyen al consumir el mismo, el tiempo de duraciéon del medicamento en
el organismo de los pacientes que varia dependiendo al tiempo de consumo que estos

tienen y las reacciones adversas que presentaron en el periodo de estudio.

3.2 Enfoque de la investigacion

La investigacion es descriptiva, porque nos permitid recolectar informacién sobre las

caracteristicas de los adultos que consumieron a diario la Zopiclona para posteriormente ser

sometidos a nuestro analisis.

3.2.1 Enfoque Cuantitativo

El enfoque cuantitativo es un método de investigacion que se centrd en la recopilacion y

andlisis de datos numéricos para responder o resolver cuestionamientos dentro de la



27

investigacion logrando medir, evaluar y comparar variables identificando patrones y

relaciones entre los datos obtenidos.
3.3 Métodos y técnicas
La investigacibn es descriptiva: porque nos permitid6 recolectar informaciéon sobre las
caracteristicas de los adultos que consumieron a diario la Zopiclona y posteriormente fueron
sometidos a un analisis.
3.3.1 Métodos Teodricos
3.3.2 Método Inductivo - Deductivo
El método inductivo — deductivo es un enfoque de investigacién que permitié una comprension
mas profunda del tema de estudio, es decir, permitié la observacion e identificacion de los
patrones y la validacién de la hipétesis.
3.3.3 Método Analitico — Sintético
El método analitico — sintético describié una vision integral y andlisis de los componentes basicos
como el mecanismo de accion, efectos secundarios, indicaciones terapéuticas en la cual se
sintetizo la informacion para llegar a las conclusiones del beneficio del medicamento de la
Zopiclona si se toma por corto tiempo y si se toma por tiempos prolongados.
3.3.4 Métodos Empiricos
Se aplicé el método de la Medicién que permitié obtener informacién numérica acerca de los
factores que influyeron en la autoevaluacién del adulto, de esta manera se efectud el andlisis
preliminar de la informacion.
3.3.5 Técnicas
Para poder recolectar los datos en este trabajo de investigacion, se utilizé6 una Encuesta previa
revision de la bibliografia, el mismo est4 conformado por catorce preguntas cerradas y trabajadas
con los pacientes que acudieron a la Farmacia San Javier y Catacora Tarija, para posteriormente

describirlos en graficos y cuadros estadisticos.
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3.3.6 Instrumentos

La informacion sobre los factores que influyen en el consumo de la Zopiclona fueron recopilados
por medio de un cuestionario ( Anexo 1), elaborado y estructurado con preguntas cerradas
recopilando de esta manera datos cuantitativos por cada uno de los pacientes adultos que
entraron en estudio, donde se incluyd preguntas relacionadas con las caracteristicas
sociodemograficas, factores patoldgicos, dosificacion y tiempo de consumo de la zopiclona,
como asi también las reacciones adversas que presentan los pacientes después del consumo
del medicamento de la Zopiclona.

3.3.7 Procedimiento

El desarrollo de esta investigacion se llevdé a cabo con precaucion en instalaciones de las
Farmacia San Javier y Farmacia Catacora Tarija en el periodo marzo — mayo 2024.

Se utilizé un cuestionario para la recoleccion de datos en los pacientes adultos, explicando la
importancia del instrumento (cuestionario establecido), no antes sin haber consultado al paciente
para formar parte del estudio, también se hizo una revision bibliografica del medicamento de la
Zopiclona como sus indicaciones terapéuticas, farmacodinamia, farmacocinética, reacciones
adversas, dosificacion para establecer la forma dinamica al realizar el llenado de la encuesta.
Se recolecto los datos a través del cuestionario en instalaciones de la cada farmacia, explicando
la importancia de la investigacion a los pacientes, posteriormente se procedié a realizar las
preguntas, con un tiempo determinado, en otros casos se les entrego a cada paciente el
cuestionario para que lo llenen dentro de las instalaciones de cada Farmacia, asi como también
se despejo las dudas que tenian los pacientes al momento del llenado del mencionado
cuestionario.

Los andlisis de datos se realizaron por cada farmacia de forma individual y procediendo a
examinar e interpretar los datos obtenidos.

Las preguntas fueron relacionadas al consumo del medicamento de la Zopiclona, el género, la

edad y el nivel de estudio determinaron las caracteristicas sociodemograficas de los pacientes.
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La informacién sobre las patologias asociadas al medicamento de la Zopiclona se recolect6 en
base al cuestionario (preguntas 2 y 4 del anexo 1). Asi mismo se obtuvo informacion sobre el uso
y efecto de duracion del medicamento de la Zopiclona Farmacodinamia y Farmacocinética
(preguntas 7 y 8 Anexo ).

La forma de adquisicion del medicamento de la Zopiclona y razones de uso del medicamento se
recolecto a través del cuestionario (preguntas 2, 6 y 12 Anexo |), asi como también se identificd
las reacciones adversas que tiene el paciente después del consumo del medicamento de la
Zopiclona (preguntas 9, 10, 11y 13 Anexo ).

3.4 Poblacion

Se tom6 como poblacion a todos los pacientes gue consumen Zopiclona tomando en cuenta los
criterios de inclusién, que acudieron a la Farmacia San Javier (120 pacientes) y Farmacia
Catacora (60 pacientes) Tarija durante el periodo marzo — mayo 2024.

3.5 Tipo de Muestreo

No se realizé ningin muestreo porque el total de la poblacion ingreso al estudio.

3.6 Tamafio de la Muestra

Se tomé como muestra a 120 pacientes de Farmacia San Javier y 60 pacientes Farmacia
Catacora Tarija por conveniencia, de 20 a 80 afios de edad, los cuales entraron por criterio de

inclusion y fueron encuestados para esta investigacion.

La figura 1 presenta el diagrama de flujo de la obtencion de la muestra de estudio.
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Figura 1. Diagrama de flujo de la muestra de estudio

Los pacientes que aceptaron participar en el estudio fueron informados y se solicitdé su

consentimiento para ser entrevistados.

3.6.1

3.6.2

Criterios de inclusién

Pacientes adultos que aceptaron voluntariamente participar en el estudio ya sean
hombres o mujeres.

Pacientes adultos que consuman Zopiclona con receta médica (ver anexo Ill) y sin receta
médica.

Pacientes que asistieron a comprar el medicamento en la Farmacia San Javier y la
Farmacia Catacora Tarija.

Criterios de exclusion

Pacientes adultos que no aceptaron participar en el estudio
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e Pacientes adultos mayores a 81 afios.
La figura 1 presenta el diagrama de flujo de la obtencién de la muestra de estudio. La poblacion
estuvo conformada por 120 pacientes de la Farmacia San Javier y 60 pacientes de la Farmacia
Catacora, siendo un total de 180 pacientes estudiados.
3.7 Disefio de Instrumentos para la Recoleccion de Informacién
Es una encuesta estructurada con catorce preguntas de criterio cerrado, donde se estudia los
antecedentes demogréficos, las patologias asociadas, los beneficios que atribuye, la dosificacion
y las reacciones adversas por el consumo del medicamento de la Zopiclona.
3.7.1 Descripcion de variables.
Variable dependiente Consumo de la Zopiclona en adultos.
Para responder a uno de los objetivos principales fue importante definir el consumo y clasificar a
cada paciente que consumia el medicamento de la Zopiclona.
Un consumo desmesurado se refiere a un patrén de consumo que excede las recomendaciones
médicas y que llega a ser perjudicial para la salud. La OMS de 1985 define el consumo
desmesurado de medicamentos como: “El consumo de medicamentos que excede las
recomendaciones médicas y puede ser perjudicial para la salud, la dependencia y la adiccién”.
Bajo los siguientes criterios:
1. Dosis excesiva. Consumir dosis excesivas o mas altas que lo recomendado por el
médico o las indicadas en el prospecto.
2. Frecuencia excesiva. Consumir el medicamento con mas frecuencia qué lo
recomendado.
3. Duracion prolongada. Consumir el medicamento durante un periodo mas largo de lo
recomendado
4. Combinacién con otros medicamentos. Consumir el medicamento en combinacion con
otros medicamentos sin la supervision médica adecuada.

5. Uso recreativo. Consumir el medicamento sin necesidad médica, solo por su efecto.
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Variable independiente Factores que influyen al consumo del medicamento de la Zopiclona.
Entre las caracteristicas de los pacientes se recopilo la edad en afios y se categorizo como
menores de 81 afos (referencia) y mayores de 20 afios (comparacion).

El sexo fue categorizado como masculino o femenino, el grado de estudios fue categorizado
como educacion primaria, secundaria, universitaria y sin estudios; también se categorizo las
patologias comunes y la razén por la cual consumen el medicamento de la Zopiclona.

El analisis de la informacién incluyo en un analisis estadistico, donde se exploré el consumo del
medicamento de la Zopiclona entre las variables independientes sociodemograficas y
farmacéuticas, se utilizaron medidas de tendencia central para describir los patrones del
consumo de la Zopiclona.

La comparacion del consumo entre las variables de mas de dos categorias se hizo a través de
la prueba de “Test de Proporciones”. Lo anterior se realizé para examinar si existia asociaciones
entre la variable dependiente e independientes. El andlisis estadistico y representacion gréafica

de la informacion se realizé con el programa estadistico de Office (Excel)
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CAPITULO IV
DESARROLLO DE LA INVESTIGACION
4.1 Resultados

Tabla N° 1

Genero de pacientes que acuden a la Farmacia San Javier y Catacora, durante el periodo de

marzo a mayo 2024.

FARMACIA SAN JAVIER FARMACIA CATACORA
SEXO F M SEXO
MARZO 30 10 MARZO
ABRIL 25 15 ABRIL
YIN7Ze 28 12 MAYO
SUMATORIA 83 37 TOTALES

Grafico N°1
Genero de pacientes que acuden a la Farmacia San Javier y Catacora, durante el periodo de

marzo a mayo 2024.

FARMACIA SAN JAVIER FARMACIA CATACORA
Genero Genero

24

4

Y “F «M

Fuente: Datos obtenidos mediante encuesta durante el periodo de marzo a mayo 2024.

Comentario: En los graficos se evidencia que en la Farmacia San Javier el 31% de los
entrevistados es de sexo masculino; pero predomina con el 69% el sexo femenino.

En la Farmacia Catacora el 40% de los entrevistados es de sexo masculino; pero predomina con

el 60% el sexo femenino.
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Tabla N°2

Edad de pacientes que acuden a la Farmacia San Javier y Catacora, durante el periodo de marzo

a mayo 2024.
FARMACIA SAN JAVIER FARMACIA CATACORA
20-40 41-60 61— 80 20-40 41-60 61— 80
SOUE A0S  AROS  AROS SEUEN ANOS  ANOS  ARNOS
MARZO 10 25 5 MARZO 10 6 4
ABRIL 30 2 8 ABRIL 12 4 4

MAYO 20
TOTALES 60

12 8

MAYO 11
TOTALES

4 5

Grafico N°2

Edad de pacientes que acuden a la Farmacia San Javier y Catacora, durante el periodo de marzo

a mayo 2024.

FARMACIA SAN JAVIER FARMACIA CATACORA

EDAD
EDAD

13
22%

-

=20-40 =41-60 =61-80 =20-40 =41-60 61-80

&

Fuente: Datos obtenidos mediante encuesta durante el periodo de marzo a mayo 2024.

Comentario: En los graficos se evidencia que en la Farmacia San Javier la concurrencia mas
alta de pacientes por edad es de 20 a 40 afios con el 50% no distante de pacientes con edad de
41 a 60 afios con 32%, y una minima fraccion de 61 a 80 afios con el 18%

En Farmacia Catacora la concurrencia més alta de pacientes por edad es de 20 a 40 afios con

el 55% de asistencia
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Nivel de estudios de pacientes que concurrieron a la Farmacia San Javier y Catacora, durante el

periodo de marzo a mayo 2024.

FARMACIA SAN JAVIER

<

< = (7]
L = o O L <
a : £ b8 o z
| < [a) ) ) — <
1] p= e o |(7J LU =
> T 3 Y u > x
Z oo % z Z o

0 5 )

VI:¥{ell 5 7 28 O ~MARZO ¢
ABRIL 6 4 25 5 ABRIL 1
MAYO 8 8 20 4 MAYO 2

TOTALES 19 19 73 9 TOTALES 3

Grafico N°3

<
< z 38
g £ o
5 850
O S w
" 5 )
10 8 2
8 8 3
12 2 4
30 18 9

FARMACIA CATACORA

Nivel de estudios de pacientes que concurrieron a la Farmacia San Javier y Catacora, durante

el periodo de marzo a mayo 2024.

FARMACIA SAN JAVIER FARMACIA CATACORA

¢CUAL ES SU NIVEL DE ESTUDIO?

15%

18
30%

61%

= PRIMARIA = SECUNDARIA = PRIMARIA
UNIVERSITARIA SIN ESTUDIOS UNIVERSITARIA

Fuente: Datos obtenidos mediante encuesta durante el periodo de marzo a mayo 2024.

¢CUAL ES SU NIVEL DE ESTUDIO?

= SECUNDARIA
SIN ESTUDIOS

Comentario: En los graficos se evidencia que en Farmacia San Javier el 61% de los

entrevistados conlleva un estudio universitario, y un 9% sin estudios.

En Farmacia Catacora el 50% de los entrevistados tiene estudios secundarios y un 3% con

estudios primarios.
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Tabla N°4
Referencia medica- social para el consumo de la Zopiclona en pacientes que concurrieron a la

Farmacia San Javier y Catacora, durante el periodo de marzo a mayo 2024.

FARMACIA SAN JAVIER FARMACIA CATACORA
8 8 B}
= o =2 le) = [a <
8 2 = 23 s 2 £ %3
a ) = 925 fa) @) = =0
w < = O w >4 <§( 8 x
b E X '-'DJ o = E I Wa
< <
L L
10 5 15 10 MARZO 7 0 7 6
15 0 20 5 ABRIL 6 3 7 4
10 5 18 7 MAYO 6 5 7 2
TOTALES 19 8 21 12

Grafico N°4
Referencia medica- social para el consumo de la Zopiclona en pacientes que concurrieron a la

Farmacia San Javier y Catacora, durante el periodo de marzo a mayo 2024.

FARMACIA SAN JAVIER FARMACIA CATACORA
¢ALGUIEN LE ACONSEJO TOMAR ¢ALGUIEN LE ACONSEJO TOMAR
ZOPICLONA? ZOPICLONA?

22 12

53 21 /
\ 44% '/ \35%
= MEDICO FARMACEUTICO = MEDICO FARMACEUTICO
FAMILIAR DECISION PROPIA FAMILIAR DECISION PROPIA

Fuente: Datos obtenidos mediante encuesta durante el periodo de marzo a mayo 2024.

Comentario: En los gréficos se evidencia que en la Farmacia San Javier el 44% de los
entrevistados consume la Zopiclona por referencia familiar y un 9% por referencia farmacéutica.
En la Farmacia Catacora el 35% de los entrevistados consume la Zopiclona por referencia
Familiar y un 32% de referencia médica, siendo un porcentaje menor de 13% por referencia

farmacéutica.
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Tabla N°5
Identificacién de otras enfermedades que padecen pacientes que concurrieron a la Farmacia San

Javier y Catacora, durante el periodo de marzo a mayo 2024.

FARMACIA SAN JAVIER FARMACIA CATACORA
O (@]
5 2 22 5 2 &2
%) a ouw g N a oY o
i L =2 7 w L =2 7
o > Z @) o > Z @)
L < < W L < < W
[a) X o [a) @ N
[ [
0 10 20 10 MARZO 3 2 10 5
5 10 15 10 ABRIL 4 1 12 3
0 12 20 8 MAYO 5 2 13 0
TOTALES 5 32 55 28 TOTALES 12 5

Grafico N°5
Identificacién de otras enfermedades que padecen pacientes que concurrieron a la Farmacia San

Javier y Catacora, durante el periodo de marzo a mayo 2024.

FARMACIA SAN JAVIER FARMACIA CATACORA
¢ QUE OTRA ENFERMEDAD TIENE ¢ QUE OTRA ENFERMEDAD TIENE

USTED? USTED?

28 8

23% 13%
55 35
46% 59%

= DEPRESION = ANSIEDAD — + ANSIEDAD
TRANSTORNO DEL SUENO = OTROS TRANSTORNO DEL SUENO = OTROS

Fuente: Datos obtenidos mediante encuesta durante el periodo de marzo a mayo 2024.

Comentario: En los gréficos se evidencia que en la Farmacia San Javier el 46% de los
entrevistados conlleva trastornos de suefio; y el 4% con depresion.
En la Farmacia Catacora el 59% de los entrevistados conlleva trastornos de suefio; y el 5% con

ansiedad.
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Tabla N°6
Identificaciéon de la accién farmacoldgica por el cual consumen la Zopiclona en Pacientes que

concurrieron a la Farmacia San Javier y Catacora, durante el periodo de marzo a mayo 2024.

FARMACIA SAN JAVIER FARMACIA CATACORA
L L
o w £ 3 o w E 8
zZ - 3 E z £ 35 E
8 9 | ©) 8 a o )
Z o o 2 zZ o o 2
s < s Z
YI\=v{e38l 30 O 10 O V\:viedM 14 0 6 O
ABRIL 32 9 8 0 ABRIL 12 0 8 0
MAYO 33 0 7 O MAYO 15 0 5 0
TOTALES 95 0 25 O TOTALES 41 0 19 O

Grafico N°6
Identificacién de la accién farmacoldgica por el cual consumen la Zopiclona en Pacientes que

concurrieron a la Farmacia San Javier y Catacora, durante el periodo de marzo a mayo 2024.

FARMACIA SAN JAVIER FARMACIA CATACORA
¢CUAL ES EL MOTIVO POR EL CUAL ¢CUAL ES EL MOTIVO POR EL CUAL
TOMA ZOPICLONA? TOMA ZOPICLONA?

= INSOMNIO = SEDANTE = MIORELAJANTE - ANSIOLITICO = INSOMNIO = SEDANTE = MIORELAJANTE - ANSIOLITICO

Fuente: Datos obtenidos mediante encuesta durante el periodo de marzo a mayo 2024.

Comentario: En los graficos se evidencia que en la Farmacia San Javier el 79% de los
entrevistados consume la Zopiclona por el insomnio y un 21% lo usa como miorelajante.
En la Farmacia Catacora el 68% de los entrevistados consume la Zopiclona por el insomnio y un

32% lo usa como miorelajante.
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Tabla N°7
Dosificacion de consumo de la Zopiclona en pacientes que concurrieron a la Farmacia San Javier

y Catacora, durante el periodo de marzo a mayo 2024.

FARMACIA SAN JAVIER FARMACIA CATACORA
o}
a z < 8 2 <
a) = ° g ) S 2F
S Az oWl < Lz owy
= o m = o [al
=z g% =z 45
3 = S =
MARZO 15 15 5 MARZO 2 10 8
ABRIL 10 20 10 ABRIL 6 8 6
MAYO 5 15 25 MAYO 2 12 6
TOTALES 30 50 40 TOTALES 10 30 20

Grafico N°7
Dosificaciobn de consumo de la Zopiclona en pacientes que concurrieron a la Farmacia San

Javier y Catacora, durante el periodo de marzo a mayo 2024.

FARMACIA SAN JAVIER FARMACIA CATACORA
¢LA TABLETA DE ZOPICLONA DE 7,5 mg ¢LA TABLETA DE ZOPICLONA DE 7,5 mg
USTED TOMA? USTED TOMA?

= MITAD - 1 COMPRIMIDO - MAS DE UNA TABLETA " MITAD =1 COMPRIMIDO = MAS DE UNA TABLETA

Fuente: Datos obtenidos mediante encuesta durante el periodo de marzo a mayo 2024.

Comentario: En los gréficos se evidencia que en la Farmacia San Javier el 42% de los
entrevistados consume una tableta de Zopiclona y un 25% consume la mitad de una tableta.
En la Farmacia Catacora el 50% de los entrevistados consume una tableta de Zopiclona y un

17% consume la mitad de una tableta.
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Tabla N°8

Efectividad de consumo de la Zopiclona en Pacientes que concurrieron a la Farmacia San Javier

y Catacora, durante el periodo de marzo a mayo del 2024.

FARMACIA SAN JAVIER FARMACIA CATACORA
g : < < c — <
< S <g <
o gx o g o cx x 2
o = <
< E2 %= < E2 2=
o ™ — o ™ —
MARZO 25 13 2 MARZO 13 6 1
ABRIL 24 14 2 ABRIL 14 6 0
MAYO 25 12 3 MAYO 15 4 1
TOTALES 74 39 7 TOTALES 42 16 2

Grafico N°8
Efectividad de consumo de la Zopiclona en Pacientes que concurrieron a la Farmacia San Javier

y Catacora, durante el periodo de marzo a mayo del 2024.

FARMACIA SAN JAVIER FARMACIA CATACORA
¢USTED CUANDO TOMA LA ZOPICLONA A ¢USTED CUANDO TOMA LA ZOPICLONA A
LOS CUANTOS MINUTOS LE HIZO LOS CUANTOS MINUTOS LE HIZO
EFECTO?

EFECTO?

16

3

—

31 min A1HORA = 1HORAA MAS

0 A 30 min 31 min A1HORA = 1HORAA MAS 0A 30 min
Fuente: Datos obtenidos mediante encuesta durante el periodo de marzo a mayo 2024.
Comentario: En los graficos se evidencia que en la Farmacia San Javier el 62% induce que la

Zopiclona hace su efecto de 0 a 30 minutos y un 6% en mas de una hora.

En la Farmacia Catacora el 70% induce que la Zopiclona hace su efecto de 0 a 30 minutos y un

3% en mas de una hora.
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Tabla N°9
Farmacocinética de la Zopiclona en Pacientes que concurrieron a la Farmacia San Javier y

Catacora, durante el periodo de marzo a mayo del 2024.
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Grafico N°9
Farmacocinética de la Zopiclona en Pacientes que concurrieron a la Farmacia San Javier y

Catacora, durante el periodo de marzo a mayo del 2024.

FARMACIA SAN JAVIER FARMACIA CATACORA
¢DESPUES DE TOMAR LA ZOPICLONA DE ¢DESPUES DE TOMAR LA ZOPICLONA DE
7,5 mg. CUANTO TIEMPO LE DURO EL 7,5 mg. CUANTO TIEMPO LE DURO EL
EFECTO TERAPEUTICO? EFECTO TERAPEUTICO?

e e

30

77
64%

1 A3 HORAS 4 A6HORAS = 7AMASHORAS 1 A3 HORAS 4 A6 HORAS =7 A MASHORAS

Fuente: Datos obtenidos mediante encuesta durante el periodo de marzo a mayo 2024.

Comentario: En los graficos se evidencia que en la Farmacia San Javier el 64% expresa que la
Zopiclona tiene una duracion terapéutica de 4 a 6 horas y un 14% de 1 a 3 horas.
En la Farmacia Catacora el 50% expresa que la Zopiclona tiene una duracion terapéutica de 4 a

6 horas y un 15% de 1 a 3 horas.
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Tabla N°10

Conocimiento de las reacciones adversas que presenta el medicamento de la Zopiclona después
del consumo en pacientes que concurrieron a la Farmacia San Javier y Catacora, durante el
periodo de marzo a mayo del 2024.

FARMACIA SAN JAVIER FARMACIA CATACORA

Grafico N°10
Conaocimiento de las reacciones adversas que presenta el medicamento de la Zopiclona después
del consumo en pacientes que concurrieron a la Farmacia San Javier y Catacora, durante el

periodo de marzo a mayo del 2024.

FARMACIA SAN JAVIER FARMACIA CATACORA
¢ TUVO REACCIONES ADVERSAS AL ¢ TUVO REACCIONES ADVERSAS AL
CONSUMIR LA ZOPICLONA? CONSUMIR LA ZOPICLONA?

i 9

i

= NO =S| = NO =S|

Fuente: Datos obtenidos mediante encuesta durante el periodo de marzo a mayo 2024.

Comentario: En los gréficos se evidencia que en la Farmacia San Javier el 54% de los pacientes
expresa que tiene conocimiento del malestar que produce el medicamento y un 46% no tienen
conocimiento.

En la Farmacia Catacora el 55% de los pacientes expresa que tiene conocimiento del malestar

gue produce el medicamento y un 45% no tienen conocimiento.
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Tabla N°11
Reacciones adversas que presenta el medicamento de la Zopiclona en pacientes que

concurrieron a la Farmacia San Javier y Catacora, durante el periodo de marzo a mayo del 2024.

FARMACIA SAN JAVIER FARMACIA CATACORA
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Gréfico N°11
Reacciones adversas que presenta el medicamento de la Zopiclona en pacientes que

concurrieron a la Farmacia San Javier y Catacora, durante el periodo de marzo a mayo del 2024.

FARMACIA SAN JAVIER FARMACIA CATACORA
¢QUE REACCIONES ADVERSAS SE LE PRESENTO? ¢QUE REACCIONES ADVERSAS SE LE PRESENTO?
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11%
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+ DOLOR DE CABEZA - DOLOR DE CABEZA

CANSANCIO MATINAL CANSANCIO MATINAL

VERTIGO VERTIGO

PROBLEMAS GASTROINTESTINALES PROBLEMAS GASTROINTESTINALES
- DISMINUCION EN EL TONO MUSCULAR - DISMINUCION EN EL TONO MUSCULAR
+ PROBLEMAS DE MEMORIA - PROBLEMAS DE MEMORIA

Fuente: Datos obtenidos mediante encuesta durante el periodo de marzo a mayo 2024.

Comentario: En los gréaficos se evidencia que en la Farmacia San Javier el 38% de los pacientes
tiene problemas gastrointestinales y un 2% cansancio matinal.
En la Farmacia Catacora el 49% de los pacientes tiene problemas gastrointestinales y un 9% de

disminucién en el tono muscular.
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Tiempo de duracién de las reacciones adversas después del consumo de la Zopiclona en

pacientes que concurrieron a la Farmacia San Javier y Catacora, durante el periodo de marzo a

mayo del 2024.

FARMACIA SAN JAVIER
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Grafico N°12
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Tiempo de duracién de las reacciones adversas después del consumo de la Zopiclona en

pacientes que concurrieron a la Farmacia San Javier y Catacora, durante el periodo de marzo a

mayo del 2024.

FARMACIA SAN JAVIER
¢QUE TIEMPO LE DURO LAS
REACCIONES ADVERSAS DESPUES DE
TOMAR LA ZOPICLONA DE 7,5 mg.?

FARMACIA CATACORA
¢QUE TIEMPO LE DURO LAS
REACCIONES ADVEERSAS DESPUES DE
TOMAR LA ZOPICLONA DE 7,5 mg.?

26 . 18
22% "

=1 A3 HORAS -4A7HORAS =NINGUNA *1A3HORAS -4A7HORAS =NINGUNA

Fuente: Datos obtenidos mediante encuesta durante el periodo de marzo a mayo 2024.

Comentario: En los gréaficos se evidencia que en la Farmacia San Javier el 46% los pacientes
no refieren un periodo prolongado y un 22% de 4 a 7 horas.
En la Farmacia Catacora el 45% de los pacientes no refieren un periodo prolongado y un 25%

de 1 a 3 horas.
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Tabla N°13
Tiempo de consumo de la Zopiclona en pacientes que concurrieron a la Farmacia San Javier y

Catacora, durante el periodo de marzo a mayo del 2024.
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Grafico N° 13
Tiempo de consumo de la Zopiclona en pacientes que concurrieron a la Farmacia San Javier y

Catacora, durante el periodo de marzo a mayo del 2024.

FARMACIA SAN JAVIER FARMACIA CATACORA
¢DURANTE QUE TIEMPO VA ¢ DURANTE QUE TIEMPO VA
CONSUMIENDO LA ZOPICLONA? CONSUMIENDO LA ZOPICLONA?

17% 33

55%

86
72% 6
‘ 10% ’

= 1 SEMANA 2 A5 SEMANAS = 1 SEMANA 2 A5 SEMANAS
6 A 9 SEMANAS 10 A MAS SEMANAS 6 A 9 SEMANAS 10 A MAS SEMANAS

Fuente: Datos obtenidos mediante encuesta durante el periodo de marzo a mayo 2024.

Comentario: En los gréficos se evidencia que en la Farmacia San Javier el 72% de los pacientes
consume Zopiclona mas de 10 semanas y un 3% con un periodo de una semana.
En la Farmacia Catacora el 55% de los pacientes consume Zopiclona mas de 10 semanas y un

10% con un periodo de 6 a 9 semanas.



46

Tabla N° 14
Repercusion social y laboral del consumo de la Zopiclona en pacientes que concurrieron a la

Farmacia San Javier y Catacora, durante el periodo de marzo a mayo del 2024.
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Gréafico N°14
Repercusion social y laboral del consumo de la Zopiclona en pacientes que concurrieron a la

Farmacia San Javier y Catacora, durante el periodo de marzo a mayo del 2024.

FARMACIA SAN JAVIER FARMACIA CATACORA
¢EN EL AMBITO SOCIAL Y LABORAL COMO ESTA ¢EN EL AMBITO SOCIAL Y LABORAL COMO ESTA
REPERCUTIENDO QUE ESTE TOMANDO LA ZOPICLONA? REPERCUTIENDO QUE ESTE TOMANDO LA
ZOPICLONA?
Elp e ATURDIMIENTO SOMNOLENCIA ATURDIMIENTO
s * INCORDINACION MUSCULAR - FATIGA - INCORDINACION MUSCULAR
- NINGUNA S NINGUNA

Fuente: Datos obtenidos mediante encuesta durante el periodo de marzo a mayo 2024.

Comentario: En los graficos se evidencia que en la Farmacia San Javier el 46% de los
entrevistados no presenta ninguna repercusion social y emm ml 4% consigna un aturdimiento.
En la Farmacia Catacora el 45% de los entrevistados no presenta ninguna repercusion social y

el 4% consigna una fatiga habitual.
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4.2 Discusion.

El presente estudio estimo los factores que influyen en el consumo de la Zopiclona en adultos
gue acuden a la Farmacia San Javier y Farmacia Catacora de Tarija.

La investigacion cuantitativa se aplicé con una encuesta realizada en diferentes Farmacias “San
Javier” y “Catacora” tomando como referencia una poblacion total de 180 pacientes que fueron
encuestados que accedieron a colaborarnos en el llenado de la misma.

La mayoria de los entrevistados con méas de un 64% son mujeres, que oscilan entre una edad de
20 a 60 afios con un porcentaje del 52% con prevalencia en estudios superiores realizados en
secundaria y universidad, quienes aseveran que realizan el consumo del medicamento de la
Zopiclona y otros adhieren su consumo con otros medicamentos como los antidepresivos.

En un estudio realizado en una Organizaciéon de la Salud Social por Gustavo Marin, Julieta
Mauro, 2002; donde analizaron con una dispensa ambulatoria de BZD-Z, entre abril 2020 y marzo
2021, a mayores de 18 afos; desagregada por sexo, edad, principio activo y vida media. Se
encontré una prevalencia anual de uso del 11,6% entre los 431.445 afiliados adultos, con valores
mas elevados en las mujeres y mayores de 60 afios, lo cual difiere con lo reportado en un estudio
mexicano de Zufiga y colaboradores realizado en 2018, en cual el grupo de edad de 40 a 60
afios tuvo mayor prevalencia.

Lo mas alarmante en la investigaciéon fue encontrar un porcentaje elevado de adultos que
consumen la Zopiclona y que oscilan entre los 20 a 40 afios, siendo que este medicamento segun
otros estudios realizados en su mayoria lo consumen con mas frecuencia de los 60 afios en
adelante.

El uso de este tipo de farmacos es variable segln la poblacién estudiada, y en la poblacién adulta
de Argentina varia del 4,3% al 8,1% mientras que en Brasil es del 5,6%; en Uruguay del 7,4% y
en Espafa del 11,4%. Por ejemplo, en el personal militar de la armada espafiola, el porcentaje

de consumo de BZD-Z es del 1,8%; entre el personal de enfermeria este porcentaje es variable
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(entre un 10 y un 32%) segun el pais analizado; y entre otros oficios y profesiones, la variacion
es aun mayor (Gustavo H. Marin Julieta del Mauro, Lupe Marin Martin A., 2022)

La interpretacion de los resultados al comparar con otras investigaciones se observa que: los
resultados del consumo de la Zopiclona en una poblacién reducida alcanzan un 72% de consumo
en mas de diez semanas, también revelo que existe un porcentaje elevado que admite la
automedicacién por referencia familiar y una minoria por referencia farmacéutica.

Este hecho se confrontd con otros estudios en donde refieren que la utilizacion indiscriminada de
BZD-Z produce usuarios cronicos, susceptibles de presentar efectos de tolerancia vy
dependencia. Esto no ocurre generalmente cuando se prescribe para casos de ansiedad o
insomnio de forma transitoria, segun las pautas de la Organizacion Mundial de la Salud. La
suspension brusca de los tratamientos prolongados puede provocar manifestaciones de
ansiedad, ataques de panico, hiperventilacion, temblor, trastornos del suefio, espasmos
musculares, anorexia, pérdida de peso, alteracién visual, sudoraciéon o disforia. Por esta razon,
la duracién del tratamiento debe ser lo mas corta posible, aconsejandose no exceder cuatro
semanas en el tratamiento del insomnio, ni mas de tres meses en el de la ansiedad, incluido el
tiempo de disminucién de dosis hasta discontinuar la medicacion. (Gustavo Marin, 2021)

A pesar de los resultados obtenidos los beneficios que los pacientes atribuyen a la Zopiclona es
de corresponder a un efecto de los treinta minutos de tomar el mismo, y tiene una duracién de
cuatro a seis horas si este se toma por un tiempo corto y si lo hacen por tiempos prolongados
esto varia ya que no es el mismo beneficio comparando con otros estudios que de la misma
manera la Zopiclona si es tomada por tiempos prolongados no tiene el mismo beneficio.

La dosificaciébn en nuestro pais es 7,5 mg de cada comprimido lo cual se identific6 que los
pacientes estudiados de cada farmacia toman un comprimido al dia, que en la mayoria fueron
automedicados por un familiar y no asi por un médico profesional, haciendo una comparacion

con los antecedentes la dosis es alta porque segun la FDA se deberia consumir de un miligramo
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a tres, de igual manera se evidencio que la automedicacion predomina como asi también el
tiempo prolongado de consumo de la Zopiclona.

En cuanto a las reacciones adversas en cada farmacia predomino los problemas
gastrointestinales, seguido de los problemas de memoria con una duracién minimo de una a tres
horas, este aspecto no influye en el &mbito social ni en su actividad cotidiana laboral algunos
pacientes presentaron somnolencia comparando con el tercer antecedente predomina en primer
lugar la demencia y luego el delirium.

4.3 Propuesta (fundamentacion, modelacion y operativizacion)

4.3.1 Consumo de la Zopiclona.

4.3.2 Objetivo

Determinar el consumo excesivo de la Zopiclona para que el mismo ingrese a la lista de
medicamentos psicotropicos (dispensada con receta controlada).

4.3.3 Fundamentacioén

La Zopiclona es un hipnético sedante no benzodiacepinico derivado de la ciclopirrolonas, que
produce grados diversos de depresién del sistema nervioso central y que dependen de la dosis.
Aun cuando no guarda relacién estructural con las benzodiazepinas, su perfil farmacolégico es
semejante, en particular con el Nitrazepam. Reduce de manera significativa la latencia de inicio
del suefio, aumenta la duracion del tiempo de suefio y disminuye el nimero de interrupciones
nocturnas. Tiene propiedades ansioliticas, hipnéticas, anticonvulsivas y relajantes musculares.
Su efecto hipnético se presenta en 15 a 30 min después de su administracién oral, y lo mismo
qgue en el caso de las benzodiazepinas, se atribuye a que actla sobre receptores de membrana
especificos, lo cual incrementa o facilita la accién inhibidora presinaptica y postsinaptica del acido
gamma-aminobutirico (GABA), en especial en la formacién reticular ascendente. Sin embargo,
se postula que su sitio especifico de accion no es el mismo que el descrito para las
benzodiazepinas. Se absorbe rapido a través de la mucosa gastrointestinal y alcanza

concentraciones plasmaticas maximas en 1 a 1.5 h. Con la aplicacién multiple no se observa
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acumulacién. Se une a las proteinas plasmaticas (45%) y se distribuye rapido en todos los tejidos

corporales, incluido el cerebro. Se metaboliza en el higado y sus productos se eliminan en la

orina, las heces y la leche materna. Su vida media es de 3.5 a 6.5 h. (Hill., 2020)

Riesgos alargo plazo de consumo de la Zopiclona, Si bien la Zopiclona es eficaz para ayudar

a las personas a conciliar el suefio, su consumo a largo plazo puede conllevar algunos riesgos

importantes. Estas son algunas de las principales preocupaciones:

Riesgo y

Dependencia

Abstinencia

Tolerancia

Deterioro cognitivo

Caidas

Sedacién diurna

Alteracion de la

arquitectura del suefio

Potencial de abuso

Interacciones y

riesgos para la salud

Cambios de

comportamiento

Descripcion

Puede desarrollarse fisicamente y psicologica, con sintomas de
abstinencia que incluyen, ansiedad agitacion y alteraciones del suefio.
Con el tiempo, puede faltar mas dosis mas altas para lograr el efecto,
igualar el riesgo de dependencia.

El uso a largo plazo puede empeorar los problemas de memoria, reducir
la atencion y ordenar la coordinacion.

Especialmente en adultos mayores, el consumo se eleva el riesgo de
caidas y fracturas debidos al deterioro de la coordinacion y el equilibrio.
La sedacion residual o el aturdimiento durante el dia puede afectar las
tareas diarias y el funcionamiento general.

El uso que se puede alterar los patrones normales de suefio, dar lugar a
un suefio menos reparador y a un empeoramiento de la calidad del

suefio.
Riesgo de mal uso o abuso, especial si no se utiliza segun lo prescrito.

Posibles interacciones con otros medicamentos y exacerbacion de
ciertas afecciones de salud. La combinacion con alcohol u otros
depresores del sistema nervioso central puede cambiar los efectos

sedantes.

Posibilidad de cambios de comportamiento como aumento de la

agresividad o del estado de &animo (aunque menos comuan)
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Cabe destacar que el Zopiclona se prescribe principalmente para el tratamiento a corto plazo del
insomnio y su uso no debe ser de dos a cuatro semanas. Si se intenta utilizar como una solucién
alargo plazo, existe el riesgo de tolerancia, dependencia y una combinacion de efectos negativos
gue, ultima instancia, jubila los beneficios. (Surrey, 2025)

4.3.4 Controlar la Venta Irregular de la Zopiclona

La Zopiclona al ser un medicamento de venta libre, no significa que sea un medicamento
descontrolado en su adquisicién, debido a que el consumo prolongado llega a provocar
dependencia psiquica y fisica, siendo este un medicamento hipnético no benzodiazepinico con
propiedades hipnéticas y ansioliticas, actia regulando el receptor GABA para relajar el cerebro
y los nervios.

Se debe controlar con mayor frecuencia la venta de este medicamento debido a que la
investigacion realizada en las dos farmacias encuestadas la prescripcion médica y la
automedicacién se encuentran no distantes en porcentajes comunes, este hecho hace notar que
no se vayan controlando la cantidad y el tiempo de consumo, al ser un medicamento de venta
libre la poblacién mencionada asevera que consumen por tiempo indefinido sin tener en cuenta
la dependencia que este les provoca, como asi también las reacciones adversas entre esas
tenemos los problemas gastrointestinales.

Al realizar la investigacion los pacientes referian que empezaron a consumir con mas frecuencia
y sin importar la edad después de la pandemia, el estrés y a su vez el trastorno del suefio hizo
gue empezaran a consumir indiscriminadamente; no debemos olvidar que la Zopiclona es un
depresor del sistema nervioso central (SNC) que le ayuda a conciliar el suefio rapidamente y a
permanecer dormido.

Solicitar al Estado Plurinacional de Bolivia que a través del Ministerio de Salud y de sus brazos
operativos departamentales como el SEDES, regularizar la venta del medicamento de la

Zopiclona asumiéndolo como un riesgo muy grave para la salud de las personas que implica la


https://www-primroselodge-com.translate.goog/co-occurring-disorders/insomnia/?_x_tr_sl=en&_x_tr_tl=es&_x_tr_hl=es&_x_tr_pto=tc
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automedicacién, el uso innecesario eventual de medicamentos que deberian ser ingresados a la
lista de medicamentos controlados sicotrépicos.

4.3.5 LaZopiclonalngrese ala Lista de Medicamentos Psicotrdpico (controlado)

La Zopiclona a nivel mundial esta considerado como uno de los “farmacos Z” junto con el
Zolpidem, el Zaleplon y la Eszopiclona grupo de las ciclopirrolonas, y solamente es dispensada
en farmacias bajo una receta controlada.

En Bolivia la Zopiclona al ser un medicamento de venta libre no es controlada bajo receta médica,
y la poblacién puede adquirir el producto en cualquier farmacia, siendo esto peligroso para la
poblacion y la salud.

Segun lo investigado a través de las encuestas la poblacion estudiada que consume, oscila en
una edad de 20 a 40 afios con mayor frecuencia, un dato muy alarmante para el uso que se
puede dar en jévenes que llegan a consumirlo pueden formarlo parte de una adicion o que este
medicamento puede ser utilizado de forma dafina que llegue a atentar a la salud fisica
psicolégica y social de la poblacién.

Asumiendo la importancia que se le debe brindar a este medicamento deberiamos tomar
acciones conjuntas en el area de salud para ingresar a la Zopiclona a la lista de medicamentos
Psicotropicos Controlados en Bolivia con la ayuda de las diferentes entidades publicas inmersos
en el campo de la salud.

Bajo esta propuesta también podemos reducir el alto consumo indiscriminado de la Zopiclona
evitando que la poblacion obtenga reacciones adversas tempranas en pacientes de corta edad

evitando la dependencia fisica y psicoldgica.
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CAPITULO V

CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES
5.1 Conclusiones
Aungue el presente estudio se basa en una muestra pequefa de participantes, los resultados
obtenidos determin6é que la edad de consumo de la Zopiclona en los pacientes oscila entre 20
a 40 afios en las dos farmacias, siendo la mujeres las que consumen en mayor proporcion, que
cuentan con estudios superiores, asi mismo se evidencio en un porcentaje alto que llegan a
consumir bajo una referencia familiar, este hecho demuestra ser alarmante en su consumo ya
gue ocasiona una automedicacion del mismo que en tiempos cortos no provoca reacciones
adversas por lo que es beneficioso en el trastorno del suefio o insomnio.
Las patologias mas frecuentes obtenidas en el presente estudio demuestran que existe un alto
indice en el trastorno psicoldgico del suefio provocando a mitigar esta patologia usando
irracionalmente la Zopiclona, que generalmente lo realizan los jévenes comprendidos en la edad
de estudios universitarios.
También se ha evidenciado que los pacientes consumen la Zopiclona por mas de diez semanas
abriendo las puertas a un consumo indiscriminado causando farmacodependencia de la misma,
llegando a provocar con mas frecuencia las reacciones adversas como los problemas
gastrointestinales, asi como también la pérdida de memoria.
Finalmente, la falta de control en la prescripcion a la hora de dispensar y los riesgos del uso del
mismo por automedicacion de estos farmacos en determinados pacientes, crea un potencial de
abuso y dependencia de la Zopiclona sera necesario revaluar el riesgo de dependencia de los
hipnéticos no benzodiacepinico disponibles y su forma de venta al publico por parte de las
autoridades competentes.
Todo lo expuesto anteriormente evidencia que existe factores que influyen significativamente
para el consumo de la Zopiclona en pacientes que acudieron a la Farmacia San Javier y Farmacia

Catacora de la ciudad de Tarija.
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Estos factores analizados en la presente investigacion concluyen a formar parte de la existencia
de un consumo desmesurado de la Zopiclona que se presenta en las Farmacias San Javier y
Farmacia Catacora, los pacientes sujetos a estudio pueden llegar a tener graves consecuencias
en su salud y bienestar, el consumo prolongado sin la supervisiébn médica, las dosis superiores
alas recomendadas y el uso frecuente para mitigar el insomnio logra establecer una dependencia
y adiccién al consumo de la Zopiclona.

Este hecho significa abrir las puertas a un consumo desmesurado y no podemos descartar que
se esta abriendo las puertas a un consumo irracional del medicamento de la Zopiclona en la
poblacién estudiada que con el tiempo sera dificultoso ser controlado si no se toma acciones en

conjunto acerca de este tema en la poblacion tarijefia.

5.2 Recomendaciones

¢ Que el consumo de la Zopiclona tenga mayor control por el Ministerio de Salud.

¢ Desde la formacién del profesional farmacéutico se deberia realizar campafias para la
concientizacion de la venta de los medicamentos, que, si bien no son medicamentos OTC,
pero si son medicamentos que no se deben dispensar o automedicar al paciente sin una
prescripcion médica.

e Al colegio de farmacias de cada departamento realizar gestiones de control sobre el uso
irracional que se puede dar a este medicamento en las farmacias.

e Al Servicio Departamental de Salud (SEDES) coadyuvar en gestiones de control
juntamente con los colegios de farmacias y Bioquimicas como entes reguladores
rigurosos sobre el uso indiscriminado que tiene la Zopiclona, entre otros farmacos.

e A los profesionales farmacéuticos ser mas conscientes al dispensar este medicamento
exigiendo una prescripcion actualizada, no solo pensar en el aspecto lucrativo, sino que
también meditar que estos medicamentos al dispensar sin receta médica hacemos un

dafio a la sociedad y a la poblacién que lo consumen.
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e Siestuviéramos unidos todos por una hermosa causa como es el mal uso que se da a los
medicamentos como la Zopiclona, Eszopiclona entre otros pudiéramos ayudar a nuestro
gobierno a disminuir el uso indiscriminado e irracional.

o A los pacientes que formaron parte de este estudio que se hagan controles de rutina
médica para asi poder evitar el uso irracional de la Zopiclona y la dependencia fisica

psiquica y psicoldgica.
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ANEXO |
CUESTIONARIO SOBRE: FACTORES QUE DETERMINAN EL CONSUMO DE LA
ZOPICLONA EN ADULTOS QUE ACUDEN A LAS FARMACIAS SAN JAVIER Y LA

FARMACIA CATACORA TARIJA, EN EL PERIODO MARZO - MAYO 2024

SEXO: F M EDAD:

1. ¢ Cudl es su nivel de estudio?

A) Primaria completa b) Secundaria completa ¢) Universidad completa d) Sin estudios

2. ¢ Alguien le aconsejo tomar zopiclona?
a) Medico b) Farmacéutico c) Familiar d) Decision propia
3. ¢ Qué otra enfermedad tiene Usted?

A) Depresion

B) Ansiedad

C) Trastorno del suefio

C) Otros
4 .Cual es el motivo por el cual toma zopiclona?
a) Insomnio b) Sedante  ¢) Miorelajante d) Ansiolitico
5. ¢ La tableta de zopiclona de 7.5 mg usted toma?
a) Mitad b) un comprimido c) mas de una tableta
6. ¢ Usted cuando tomo la zopiclona a los cuantos minutos le hizo efecto?
A) 0 a 30 min
B) 31 min a 1 hora

C) 1 hora a méas
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7. ¢ Después de tomar la zopiclona 7.5 mg cuanto tiempo le duro el efecto terapéutico?

A)l1 a 3 horas

B)4 a 6 horas

C)7 amas

8. ¢ Tuvo reacciones adversas al consumir la zopiclona?
a) Si b) No
9. ¢ Qué reacciones adversas se le presento?
a) Dolor de cabeza
b) Cansancio matinal
c) Veértigo
d) Problemas gastrointestinales (sequedad bucal y sabor amargo )
e) Disminucién en el tono muscular
f) Problemas de memoria

g) Ninguna

10. ¢ Qué tiempo le duro las reacciones adversas después de tomar la zopiclona 7,5 mg?
A) 1a3horas
B) 4 a7 horas
C) Ninguno

11. ¢ Durante qué tiempo va consumiendo la zopiclona?

a) 1semana b) 2 a 5 semanas c) 6 a 9 semanas 1) 10 semanas a mas
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12. ¢ En el &mbito social y laboral como esta repercutiendo que esté tomando la zopiclona, que
le esta provocando?

A) Somnolencia

B) Aturdimiento

C) Fatiga

D) Incoordinaciéon muscular

E) Ninguna
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Farmacia San Javier
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Farmacia Catacora
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