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3 Titulo

Conocimientos, actitudes y practicas frente a la automedicacion con antibioticos en

usuarios de la botica Danafarma, Piura — 2023.
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4 Resumen

El objetivo de la investigacion fue determinar el nivel de conocimiento, las actitudes
y précticas frente a la automedicacion con antibioticos en usuarios que acude a la
botica Danafarma, Piura — 2023. El tipo fue bésico, de enfoque cuantitativo y disefio
no experimental — prospectivo. La muestra estuvo compuesta por 155 usuarios que
acudieron a la botica en un periodo de tres meses. Los resultados fueron, que el 34.8%
tuvieron edad entre 20 a 39 afios, el 52.9% fueron del sexo masculino, un 23.9% son
casados, el 51% es de ocupacion dependiente y el 29.7% tiene grado de instruccion
secundaria. El nivel de conocimiento de los usuarios acerca de los riesgos y
consecuencias de la automedicacion con antibidticos el nivel fue medio en 51%. De
las actitudes de los usuarios hacia la automedicacion con antibidticos, el 65.8%
tuvieron una actitud positiva. Sobre las practicas de automedicacion, los usuarios se
automedican porgue creen que los sintomas no son tan graves (30.9%), por dolor de
cabeza (34.4%) y porque mejoraron levemente (38%). Se concluyo, que el
conocimiento fue de nivel medio en 51% y las actitudes de nivel positivo al consumo

en 65.8%, aceptandose la hipétesis planteada.

Palabras clave: Conocimiento, actitudes, practicas y automedicacion.
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5 Abstract

The objective of the research was to determine the level of knowledge, attitudes and
practices regarding self-medication with antibiotics in users who go to the Danafarma
drugstore, Piura - 2023. The type of study was basic, with a quantitative approach and
a non-experimental prospective design. The sample consisted of 155 users who visited
the pharmacy over a period of three months. The results showed that 34.8% were aged
between 20 and 39 years, 52.9% were male, 23.9% were married, 51% were employed
and 29.7% had a high school education. The level of knowledge of the users about the
risks and consequences of self-medication with antibiotics was medium at 51%. Of the
users' attitudes towards self-medication with antibiotics, 65.8% had a positive attitude.
Regarding self-medication practices, users self-medicate because they believe that the
symptoms are not so serious (30.9%), for headache (34.4%) and because they
improved slightly (38%). It was concluded that knowledge was of medium level in
51% and attitudes were positive to consumption in 65.8%, thus accepting the

hypothesis.

Key words: Knowledge, attitudes, practices and self-medication.



5 Introduccion

Antecedentes y fundamentacion cientifica

Internacional

De acuerdo a Vasquez y Arrdiz (2023) cuya investigacion fue cuantitativa y
descriptiva, evaluaron el conocimiento sobre la autoprescripcién con antibioticos,
empleandose un cuestionario a 136 participantes. Los resultados indicaron una
prevalencia del 64.0% de automedicacién con antibidticos, con un grado de
conocimiento bajo del 44.1%. Se observé un predominio de mujeres (54.4%), amas de
casa (34.6%), con secundaria (35.3%), y edades entre 31 y 50 afios (40.4%). La falta
de informacidn y desconocimiento fueron identificados como las principales causas de
este bajo conocimiento. Este hallazgo, combinado con la facil accesibilidad de los
antibioticos y su uso para sintomas innecesarios, destaca la necesidad de enfoques

educativos y politicas reguladoras para mitigar el uso indebido de estos medicamentos.

Del mismo modo, Castro-Catano et al. (2022) este estudio buscé identificar las
razones detrds de la automedicacion en 234 alumnos de enfermeria. Los resultados
arrojaron gue el 90% tenian edades entre 18 y 26 afios. EI 81% eran mujeres, y el 69%
admitio practicar la automedicacion, siendo los analgésicos la eleccion mas comun.
Entre las razones para automedicarse, el 44% no considera necesario consultar a un
médico, mientras que el 20% alega falta de tiempo. La farmacia (95%) fue la principal
fuente de obtencion de medicamentos. A pesar del reconocimiento de los riesgos, la

automedicacion sigue siendo prevalente entre los estudiantes.

En este sentido, Lucas et al. (2021) buscaron identificar las particularidades y
razones que impulsan hacia la automedicacion. La metodologia utilizada fue de tipo
descriptivo, prospectivo, transversal y observacional, y se empled una encuesta. La
muestra comprendio 60 usuarios, con un 70% de mujeres y un 30% de hombres. El
rango de edad se distribuyo con un 40% de jovenes (25-31 afios), un 35% de 18-24
afios, y un 25% de 32 afios en adelante. Los resultados indicaron que el 70% habia
consumido medicamentos en los Gltimos meses, siendo los antimicrobianos frecuentes

en un 82%, al menos una vez al mes. Las primordiales razones para la automedicacion
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envolvieron falta de tiempo para visitar al médico (45%), dificultades de acceso a
servicios de salud (33%) y baja calidad en la atencion medica (22%). Aunque el 92%
consideré que automedicarse no es seguro, el 80% reconocié la posibilidad de
resistencia antimicrobiana. A pesar de recomendar medicamentos a otros (53%), el
64% indicd que no continuard automedicandose, y el 100% comprende el peligro para
la salud que significa la automedicacion. En conclusion, se observo un alto porcentaje
de recomendacion de medicamentos y un consumo habitual, especialmente de
analgésicos, aunque la conciencia sobre los riesgos podria influir en la intencién de

continuar con la automedicacion.

Mientras para, Oviedo et al. (2021) estudio descriptivo y cuantitativo tuvo
como objetivo analizar la prevalencia y patrones de consumo relacionados a la
automedicacion en estudiantes. La investigacion fue transversal, la poblacion fue de
312 alumnos. Los resultados demostraron que el 97% de los alumnos practica la
automedicacion, predominantemente para aliviar sintomas como dolor y gripa,
utilizando principalmente analgésicos y antiinflamatorios (prevalencia del 84.26%).
La causa para la auto prescripcion levedad de los sintomas, y el 46.87% recibia
consejos de familiares como fuente de informacion. La publicidad, especialmente a
través de la television e internet, ejercio influencia, y el 71% tenia conocimiento de
secuelas de automedicacién. concluyendo, la autoprescripcion es prevalente en los
estudiantes, siendo los sintomas, el asesoramiento familiar, la publicidad y la levedad

de los sintomas factores influyentes.

Para Machuca (2019) este estudio evalu6 los conocimientos y actitudes de los
padres en un hospital pediatrico respecto al uso de antibioticos. Adoptando un enfoque
cuantitativo con disefio observacional, descriptivo y transversal, se utilizd un
instrumento validado sobre antibioticos. Los resultados revelaron una falta de
comprension en aspectos criticos como la accién, dosificacion y duracién del
tratamiento. Asimismo, se evidencid una actitud hacia el consumo de antibi6ticos en
respuesta a sintomas como dolor y fiebre. La discusion destaco la necesidad de abordar
riesgos asociados a la prescripcion innecesaria de antibioticos debido al creciente

problema de resistencia antimicrobiana. En conclusion, se enfatizo6 la importancia de
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la educacion en enfermeria como una herramienta esencial para informar sobre el uso
adecuado de antibidticos, proponiendo que tanto el conocimiento como la actitud

deben guiar la experiencia de los empleados.
Nacional

Huarote y Quispe (2023) determinaron los conocimientos, actitudes y practicas
relacionada a la autoprescripcion de antibidticos. Utilizando un enfoque transversal y
un cuestionario distribuido mediante muestreo de conveniencia entre 227
farmacéuticos en ejercicio. Los resultados arrojaron que el 55.1% del personal tiene
un conocimiento apropiado sobre autoprescripcion con antibioticos, el 78% mostrd
actitudes positivas y el 78% exhibio practicas adecuadas en este contexto. Se concluye
que, en general, el personal posee buenos conocimientos, actitudes positivas y

practicas apropiadas en relacion con la autoprescripcion de antibioticos.

Del mismo modo Salazar (2022) evalu6 el conocimiento y las actitudes hacia
la autoprescripcion con antibioticos en 361 consumidores de una botica, aplicando la
metodologia descriptiva y transversal. La edad promedio fue de 36,21 afos, y el
53,46% eran hombres. El 39,3% tenia educacién secundaria, el 70,9% trabajaba
independientemente, méas del 50% fue catolico, y el 52% vivia en zonas urbanas.
Respecto al conocimiento, el 49,58% tenia un nivel medio. En cuanto a las actitudes,
se observé una tendencia favorable, especialmente en las dimensiones de reacciones
adversas (49,86% favorable) y enfermedades (42,4% favorable). En resumen, el
estudio concluye que el conocimiento es moderado y las actitudes son mayormente

positivas hacia la autoprescripcién con antibidticos en los consumidores.
Marco teorico

Bacterias, segun el Instituto de Investigacion del Genoma Humano Nacional
(2023), son organismos unicelulares procariotas ubicuos en la Tierra; algunas
sobreviven en condiciones extremas, causan enfermedades, las bacterias también
pueden ocasionar problemas como caries, infecciones urinarias, de oido y faringitis
estreptococica, los antibioticos se emplean para tratar infecciones bacterianas. Como

sefiala Castillo (2016), que con dimensiones medidas en micrometros, oscilando entre
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0.5 y 5. Exhiben diversas formas como hélices, esferas y barras. Se caracterizan por

ser procariotas, careciendo de ndcleo y organulos internos.

Antibioticos, como afirma el Centros de Control y Prevencion de
Enfermedades (2020), juegan un papel esencial en prevenir y tratar infecciones
causadas por bacterias en seres humanos, animales y plantas, constituyen una de las
terapias mas efectivas para combatir infecciones bacterianas que pueden ser letales.
Citando a Juan-Ignacio (2015), considera que son medicamentos que impiden la
reproduccion o destruyen bacterias, siendo Utiles cuando el sistema inmunitario no
puede eliminarlas antes de que causen sintomas, los antibidticos son esenciales en

situaciones donde se presentan sintomas.

Automedicacion, segun el Ministerio de Salud (2021), es comun en personas
con enfermedades agudas, como las respiratorias, gastricas y musculares; utilizando
antibidticos y antiinflamatorios sin receta, causando efectos adversos vy
complicaciones. Ademas, se observa en quienes buscan consejos en cadenas de
WhatsApp y redes sociales en lugar de consultar a un médico, siguiendo
recomendaciones de amigos y familiares. Como mencionan Pari-Olarte et al. (2021),
implica el uso de medicinas sin prescripcion médica, causando problemas de salud
publica, tratamiento ineficaz, dafios, insatisfaccion y aumentando los costos de
atencion médica. Influenciada debido al entorno, la familia, los medios; la

automedicacion irresponsable es un problema global que requiere atencién.

Como sefialan Mohammed, Maatook y Ahmed (2023), la automedicacion
implica la utilizacion de medicamentos para tratar enfermedades auto diagnosticadas,
esto abarca el uso repetido de medicamentos recetados para enfermedades cronicas,
asi como la utilizacion de medicamentos pertenecientes a familiares. En Irak, a pesar
de ser ilegal, la prescripcion de antibioticos sin receta en farmacias comunitarias
independientes, es frecuente. Las condiciones para la prescripcion y uso de antibiéticos
en estas farmacias son deficientes y carecen de control. Segun Bernabé, Flores y
Martinez (2015) describe a la resistencia a los antibidticos, una seria amenaza global.
Su incremento se debe, en parte, a la creencia errénea en su capacidad para tratar todas

las enfermedades infecciosas, a la venta sin receta y al uso indiscriminado. Es
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fundamental educar sobre la correcta utilizacion de los antibi6ticos y la relevancia de

adherirse a los tratamientos prescritos para abordar esta cuestion.

Como sefiala Gonzalez (2014), el nivel de conocimiento representa la
progresion en la comprension de la realidad. Comienza con la busqueda de
informacion y avanza a través de niveles técnicos, metodoldgicos, tedricos,
epistemoldgicos, gnoseoldgicos y filosoficos, dependiendo de como se aborde el
estudio de un objeto. De acuerdo con la Comision Europea (2018), considera que el
conocimiento, actitudes y conducta del publico son cruciales para promover el uso
responsable de antimicrobianos; se realizé encuestas para evaluar el conocimiento y

uso de antibidticos, donde la mayoria saben que los antibi6ticos no matan los virus.

Con respecto al conocimiento sobre uso de antibioticos, como opinan Sonu et
al. (2022), las madres juegan un papel esencial al tomar decisiones en la salud de sus
hijos y pueden impactar en el uso adecuado de antibioticos al comprender la amenaza
de resistencia a los antimicrobianos. Asimismo, las enfermeras tienen una funcion vital
al instruir a los pacientes sobre el uso adecuado de antibidticos revelé que el 65% de

las madres tenian buenos conocimientos sobre antibioticos y resistencia.

En cuanto al conocimiento sobre efectos secundarios, como sefialan Carter y
Felman (2021), los antibioticos pueden matar o frenar el crecimiento bacteriano, pero
también pueden causar efectos secundarios como diarrea, nauseas, vOmitos,
erupciones, malestar estomacal y reacciones alérgicas, especialmente con las
penicilinas; estas reacciones incluyen sarpullidos, en la lengua hay hinchazon, la cara
y dificultad al respirar, manifestandose como hipersensibilidad inmediata o retardada.
Citando a Zubieta et al. (2022), el incremento de las resistencias bacterianas, eventos
adversos relacionados con medicamentos y los costos adicionales se relacionan con el
uso excesivo de antibioticos y uso inapropiado. Como opina Werth (2022), efectos
comunes de los antibi6ticos incluyen problemas estomacales, diarrea y en mujeres, se
pueden presentar infecciones fungicas vaginales. Ademas, algunas respuestas
negativas pueden ser méas serias, impactando en el funcionamiento de rifiones, higado

y otros, dependiendo del tipo de antibiotico utilizado.
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En referencia al conocimiento sobre resistencia antibidtica, La Organizacion
Mundial de la Salud (2022), un informe, se detectaron niveles significativamente altos
de resistencia, superando el 50%, en bacterias responsables de la septicemia
hospitalaria, como Klebsiella pneumoniae o Acinetobacter spp. Para ello, se requieren
con frecuencia antibioticos de ultimo recurso, como los carbapenémicos. Sin embargo,
se registrd una preocupante resistencia del 8% en casos de septicemia causada por
Klebsiella pneumoniae ante estos medicamentos, aumentando el riesgo de infecciones
mortales. Las infecciones bacterianas comunes, como Neisseria gonorrea y E. coli,
también muestran creciente resistencia a tratamientos convencionales, representando

una amenaza para la salud publica.

Actitudes frente a la automedicacion con antibidticos, segin Berrouet, Lince y
Restrepo (2018), alumnos que cursan medicina y médicos que ya han completado su
formacion afirmaron que recurrian a la automedicacion y que habian adoptado esta
costumbre mientras estudiaban medicina. Asimismo, sefialaron que, a pesar de que los
profesionales médicos desean que sus pacientes busquen asistencia adecuada ante
problemas de salud importantes, ellos mismos no siguen estas recomendaciones y
suelen auto medicarse con regularidad. Como opinan Bert et al. (2022), en 2019, la
OMS catalogo la resistencia a los medicamentos, como principal amenaza global.
Organizaciones de salud instan a medidas preventivas para restringir la propagacién
de microorganismos resistentes, sefialando el uso indebido y excesivo de antibidticos

como una causa clave del aumento de la resistencia en los seres humanos.

En cuanto a las reacciones adversas, Como opina Oliveira y Monteiro (2020),
cuando se realiza de manera inapropiada, ademas de la posibilidad de falta de curacion
y riesgo de reacciones adversas, contribuye al desarrollo y propagacién de la
resistencia microbiana. Asimismo, Hermoza-Moquillaza, Loza-Munarriz, Rodriguez-
Hurtado, Arellano-Sacramento, Hermoza-Moquillaza (2016), sostienen que las
respuestas desfavorables a los medicamentos son una causa principal de fallecimientos
a escala global, constituyendo el 4,7% de las hospitalizaciones anuales en los Estados
Unidos, lo que equivale a aproximadamente 1 millon de pacientes y contribuyendo

unas 100,000 muertes anuales. El uso crénico de antiinflamatorios no esteroides se ha
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asociado claramente con dafio gastrointestinal, afectando al menos al 2% de los

usuarios y de 10,000 a 20,000 muertes anuales en el pais.

Las enfermedades, como afirma Chadwick (2023), los componentes resistentes
a antibioticos transportados por la contaminacién atmosférica podrian exponer
directamente a los humanos, representando un riesgo importante. La inhalacion diaria
de genes resistentes supera la ingestion por agua. Si las politicas de contaminacién no
cambian para 2050, la resistencia a antibidticos podria aumentar un 17%. La relacién
con particulas PM2,5, presentes en la contaminacién atmosférica, contribuye a
millones de muertes prematuras anuales. ElI blog de Vanguardia (2022), el uso
indiscriminado de antibidticos no solo conduce a la resistencia bacteriana, sino que
también altera el microbioma intestinal, asocidndose en nifios con alergias y
desordenes metabolicos y cognitivos. En adultos, sugiere un aumento en el riesgo de
trastornos metabdlicos como la diabetes y proliferacion celular intestinal relacionada

con el cancer.

Justificacién de la investigacion

Se justifica en lo tedrico, debido a la necesidad de comprender cémo los usuarios
perciben y gestionan la automedicacion, especialmente en el contexto de los
antibioticos. Este enfoque permitira explorar las bases tedricas que subyacen a las
decisiones de automedicacion, identificando factores cognitivos y perceptuales que
influyen en la adquisicién y aplicacién de conocimientos relacionados con el uso de
antibidticos sin supervision médica y llegar a tener los resultados servirian para

efectuar medidas anticipadas.

La justificacibn metodoldgica radica en que, para alcanzar los objetivos
planteados, se empled una técnica de investigacion junto con un instrumento validado
y confiable, asegurando resultados libres de sesgos y adecuados para su correcta

interpretacion.

A nivel social se justifica, la automedicacion inapropiada con antibioticos
representa un riesgo significativo para la salud pablica. El estudio de las actitudes y
conocimientos de los usuarios proporcionara informacion relevante para la promocion

de comportamientos responsables en el ambito de la automedicacion. Al comprender
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cémo las percepciones sociales y culturales influyen en estas practicas, la investigacion
contribuira a la formulacién de estrategias de comunicacion y educacion que aborden
las necesidades especificas de la comunidad, fomentando un uso mas seguro y eficaz

de los antibidticos.

Problema
¢ Cudl es el nivel de conocimiento, actitudes y practicas frente a la automedicacién con

antibidticos en usuarios que acude a la botica Danafarma, Piura — 2023?

Conceptualizacion y operacionalizacién de las variables

L . . Tipo de
Definicion conceptual Dimensiones .
de la variable (factores) Indicadores esca_l a_g|e
medicion
Conocimiento sobre | Concepto de
automedicacion con | automedicacion NUmero de
antibioticos. Es el | Personal personas que
conocimiento acumulativo | autorizado para responde Ordinal
y paso a paso que una | recetar correctamente
persona ha adquirido acerca
de la  automedicacion | Riesgos de la
(Organizacién Mundial de | automedicacién
la Salud, 2020).
Uso de Medicamentos Nominal
medicamentos usados con mayor
frecuencia
Actitudes frente a la | Influenciadela
automedicacion con | publicidad
antibidticos. Se refieren a
las acciones que una | Necesidaddeir
persona realiza en respuesta | a consulta Porcentaje de
a una situacion especificaen | médica personas por cada | Ordinal
lo que respeta a la item segln la
automedicacion con | Consejos del escala de Likert
antibidticos (Organizacion | farmacéutico
Mundial de la Salud, 2020).
Preferencia por
marcas
comerciales
Importancia de leer el
dossier
Suspension de Porcentaje de
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tratamientos

Aconsejar a
familiares

Importancia delos
medicamentos
para

permanecer

sanos

Causas para

personas por cada
item segln la

escala de Likert

Porcentaje de

Ordinal

automedicarse personas segun las | Nominal
causas para
automedicarse
Disposicién
para volver a Porcentaje de
automedicarse personas
dispuestas a
automedicarse
Practica frente a la | Frecuenciacon Frecuenciacon la
automedicacion con | la que practica gue se
antibioticos. Las practicas | la automedicacion automedican Nominal
de salud pueden implicar
buscar la atencion de | Sintomas por los
profesionales médicos o | cuales se automedica | Porcentaje de
decidir realizar algun tipo personas segun los
de autocuidado. | Lugar de adquisicion | sintomas
Dependiendo de la | de Porcentaje de
situacion, esto puede incluir | medicamentos personas segun el
seguir las indicaciones lugar de
médicas y adherirse al adquisicion
tratamiento prescrito, o bien | Uso de Ordinal
optar por remedios caseros, | medicamentos Porcentaje de
tomar medicamentos por | Sin receta personas por cada
cuenta propia, 0 item segun la
simplemente esperar | Cumplimiento escala de Likert

pacientemente a que el
problema de salud se
resuelva por si  solo
(Maldonado, 2018, pag. 5).

de indicaciones

Hipdtesis
El nivel de conocimiento, las actitudes y practicas frente a la automedicacion con

antibioticos en la botica Danafarma, es regular.
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Objetivos
Objetivo general

Determinar el conocimiento, las actitudes y practicas frente a la automedicacion con

antibidticos en usuarios que acude a la botica Danafarma, Piura — 2023.

Objetivos especificos

1) Caracterizar socio demogréficamente a los usuarios de la botica Danafarma,
Piura — 2023.

2) Evaluar el nivel de conocimiento de los usuarios de la botica Danafarma acerca
de los riesgos y consecuencias de la automedicacion con antibioticos.

3) Analizar las actitudes de los usuarios de la botica Danafarma hacia la
automedicacion con antibidticos.

4) ldentificar las practicas de automedicacion con antibioticos entre los usuarios

de la botica Danafarma.
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7 Metodologia

a) Tipoy disefio de investigacion

Tipo de investigacion:

Es bésica, porque buscd comprender fendmenos y principios fundamentales, sin
necesariamente tener una aplicacion inmediata o practica. Esta investigacion se centro
en ampliar el conocimiento tedrico y proporcionar una comprension mas profunda de
los conceptos, contribuyendo al desarrollo de la ciencia y proporcionando una base

solida para investigaciones aplicadas en el futuro (OCDE, 2018).

Disefio de la investigacion:
Enfoque cuantitativo, ya que nos posibilito la medicién de conocimientos y
comportamientos mediante el uso de herramientas estadisticas (Hernandez-Sampieri,
2018). De disefio no experimental porque no se manipularon adrede las variables;
descriptivo, ya que se detall6 las caracteristicas de las variables observadas, y
transversal porque la compilacion de datos se realizd en un momento especifico en el
tiempo (Ochoa & Yunkor, 2020). Prospectivo porque se centrd en la observacion y
recopilacién de datos en momentos futuros, permitiendo un andlisis de tendencias y
cambios a lo largo del tiempo. Este enfoque prospectivo facilita la anticipacién de
eventos y el estudio de posibles relaciones causales que puedan desarrollarse en el
futuro (Mata, 2019).

T1

G1

01
T1: Tiempo de realizacion de la investigacion
G1: Muestra de la investigacion

O1: Observacion de la variable.

20



b) Poblacion, muestray muestreo

Poblacion

Es un conjunto de individuos, con particularidades frecuentes y de interés del
investigador (Arias, et al., 2016). Se alcanz6 una poblacion de 260 personas que

acudieron a la botica, en un periodo de tres meses.

Criterios de inclusion.
e Usuarios mayores de 18 afios que adquieren medicamentos en la botica sin
receta y recibir atencidn farmacéutica
e Pobladores de ambos sexos.
e Pobladores que no tengan limitacion fisica o mental para responder al
cuestionario y disposicion a participar voluntariamente.

Criterio de exclusion.
e Pobladores que no tienen disposicién a participar voluntariamente.

Muestra
Representa un conjunto de unidades poblacionales, los cuales cumplen algunos

criterios de inclusion y exclusién, debe tener un tamafio representativo y es factible
caracterizarla claramente durante el desarrollo del plan de estudio (Herndndez-
Sampieri y Mendoza, 2018). Se utiliz6 una ecuacién de poblacion finita, teniendo en

cuenta un intervalo de confianza del 95%.
NxZ2xpxq

S e2x(N—1+ Z2xpxgq

Donde:

N = Tamafio de la poblacion

Z = nivel de confianza (1.96)

p= probabilidad de éxito o proporcion esperada (0.5)
g= probabilidad de fracaso (0.5)

e= error de estimacion maximo aceptado (0.05)
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260 * (1.96)% x 0.5 % 0.5
n=
(0.05)2 * (260 — 1) + (1.96)% * 0.5 * 0.5
249.704

"= 0.6475 + 0.9604

n= 155.29 = 155usuarios

Técnica de muestreo

El muestreo aplicado fue no probabilistico por conveniencia (Hernandez, et al., 2014).

c)

Técnicas e instrumentos de investigacion.

Técnicas

Se empled una encuesta, que es el instrumento mas comunmente utilizado para

recopilar informacion directa de una poblacién dentro de la metodologia cuantitativa
(Rosado, 2018).

Instrumentos

Se utiliz6 cuestionario, estructurado por cuatro secciones.

Conformada de la siguiente manera:

Datos generales: Constituyo de seis preguntas de aspectos sociodemogréaficos.
Conocimiento de automedicacion con antibidticos: Con seis preguntas de
automedicacion y sus riesgos, a través de las cuales se evaluara el nivel de
conocimiento con la siguiente escala de puntuacion: 7-8 para conocimiento bajo,
9-10 para medio y 11-12 para nivel alto. Ademas, se integraron cinco preguntas
abiertas para establecer el perfil de automedicacion de los participantes.
Actitudes: Constd de ocho preguntas con Escalas de Likert, valoradas de 0 a 4,
con puntuacion maxima de 32 puntos y la minima 0. Se calificaron las actitudes
positivas con una puntuacion de 0 a 16 y las actitudes negativas de 17 a 32, con
el objetivo de establecer la actitud de los participantes.

Practicas: Consto de nueve preguntas de opcién mdultiple y con Escalas de Likert

para representar las practicas asociadas a los riesgos de la automedicacion.
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d) Confiabilidady validez del instrumento

El instrumento fue elaborado por autor Chacon (2023) quien evalu6 mediante una
prueba y piloto y la validacion por expertos, obtuvo un alfa de Cronbach de 0,88.
Oviedo y Campo (2005) sefialaron que la confiabilidad y precision del instrumento

estan vinculadas a la aceptacion de los resultados en funcion de su nivel de fiabilidad.

e) Procesamiento y analisis de la informacion

Valderrama (2015) plantea que, tras la recopilacién de informacion, es necesario
aplicar herramientas estadisticas para resolver el problema y evaluar las teorias
propuestas. Los datos se procesaron en tablas y gréficos utilizando Excel y SPSS
version 26, y los resultados se presentaron en nimeros y porcentajes, acompafados de

su respectivo analisis y discusion.
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8 Resultados
Tablal
Caracteristicas sociodemograficas usuarios de la botica Danafarma, Piura — 2023.

Frecuencia Porcentaje
Edad 20 - 39 afios 54 34.8
40 - 60 afos 53 34.2
> 61 afos 48 31.0
Sexo Femenino 73 47.1
Masculino 82 52.9
Estado civil  Soltero 31 20.0
Casado 37 23.9
Viudo 25 16.1
Divorciado 30 194
Conviviente 32 20.6
Ocupacion Dependiente 79 51.0
Independiente 76 49.0
Grado Primaria 32 20.6
instruccion  Secundaria 46 29.7
Técnico 41 26.5
Superior 36 23.2
Total 155 100.0

En la tabla 1, se observa con respecto a la edad, que el 34.8% se encuentran entre 20
— 39 anos, el 34.2% entre 40 — 60 afios y el 31% son mayores de 61 afios. Con respecto
al sexo el 47.1% son del género femenino y el 52.9% masculino.

Con respecto al estado civil, el 23.9% son casados, el 20% solteros, 20.6%
convivientes, un 23.9% son casados y el 16.1% viudos. Asimismo, en cuanto a su
ocupacion el 51% son trabajadores dependientes y el 49% independientes. Finalmente,
en referencia al grado de instruccion el 29.7% tienen secundaria, el 26.5% carrera

técnica, el 23.2% estudios superiores y el 20.6% primaria.
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Figura 1. Medicamentos usados para el dolor de cabeza
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En la figura 1, con respecto al &mbito del conocimiento sobre automedicacion, se
identifico el perfil de consumo de medicamentos de la poblacion para evaluar si se
empleaban farmacos adecuados para tratar diferentes problemas de salud. Se encontrd
que el medicamento mas utilizado en la cefalea es el paracetamol, con un 13.5% de
preferencia. Le sigue el acido acetilsalicilico con un 12.9% vy, en tercer lugar, se

destacan las alternativas naturales, elegidas por un 11.6%.
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Figura 2. Medicamentos usados para la fiebre

En la figura 2, el paracetamol es el medicamento mas utilizado para tratar la fiebre,
representando el 20.6% de las preferencias. Le siguen el ibuprofeno con un 18.06%,
el metamizol con un 15.4%, y el naproxeno con un 10.3%, mientras que un 16.7% opta
por tratamientos naturales. Se observa que algunas personas emplean el complejo B
como antipirético. También se ha identificado de etoricoxib, un medicamento con

accion antiinflamatoria.
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Figura 3. Medicamentos usados para tos o gripe

En la figura 3, se muestra que, para tratar procesos gripales y la tos, los tratamientos
naturales son empleados por la poblacién en un 23.87%, seguido por el uso de
compuestos antigripales de venta libre con un 26.45%. Un minimo porcentaje de

personas recurren a antibiéticos, analgésicos, antimicéticos y antivirales.
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Figura 4. Medicamentos usados para dolor estomago

En la figura 4, para el dolor de estbmago se usé mayormente alternativas naturales
como (manzanilla, matico, cedron menta entre otros) en un 17.4%, seguido de &cido
acetilsalicilico y n-butiloromuro de hioscina en un 14.8% respectivamente, asi como
el Clonixinato de lisina + propinox en un 12.9%; otro medicamento consumido con un

poco menos de porcentaje es el omeprazol y otros.
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Tabla 2
Nivel de conocimiento de los usuarios de la botica Danafarma acerca de los riesgos

y consecuencias de la automedicacion con antibioticos.

Frecuencia Porcentaje
Bajo 33 21.3
Medio 79 51.0
Alto 43 27.7
Total 155 100.0

La tabla 2 muestra que la mayoria de los usuarios tienen un nivel medio de
conocimiento sobre los riesgos y consecuencias de la automedicacion con antibioticos
en un 51%, un 27.7% posee un nivel alto de conocimiento, mientras que un 21.3%

tiene un nivel bajo.
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Actitudes
Tabla 3

Causas que motivan la automedicacion

Frecuencia Porcentaje

Ya habia tomado antes ese 67 26.2%
medicamento

Los sintomas no eran tan 79 30.9%

Causas graves

No tener suficiente tiempo 47 18.3%
para ir a una consulta

No tener dinero para 63 24.6%

acudir a un médico

La tabla 3 refleja las primordiales causas que motivan la automedicacion, donde la
causa mas comun es la percepcion de que los sintomas no son graves, reportada por el
30.9%, el 26.2% se automedica porque ya habia usado previamente el mismo
medicamento.

La falta de dinero para asistir a un médico afecta al 24,6%, la falta de tiempo para

presentarse a una consulta meédica es mencionada por el 18.3%.
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Tabla 4
Intencién de volver a automedicarse

Frecuencia Porcentaje
Tendencia Si 87 56.1%
para No 54 34.8%
automedicarse  No sabe 14 9.1%
155 100.0%

La tabla 4 muestra que una mayoria significativa de los encuestados el 56.1% tiene la
intencion de volver a automedicarse, mientras que un 34.8% afirma que no lo haria, y

un 9.1% no esta. seguro de su decision.

Tabla5
Actitudes de los usuarios de la botica Danafarma hacia la automedicacion con
antibidticos.
Frecuencia Porcentaje
Positiva 102 65.8
Negativa 53 34.2
Total 155 100.0

La tabla 5 indica que la mayoria de los usuarios, es decir el 65.8% tiene una actitud
positiva hacia la automedicacion con antibiéticos, mientras que el 34.2% presenta una

actitud negativa.
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Practicas
Tabla 6

Sintomas, efectos y frecuencia de automedicacion

Frecuencia Porcentaje

Dolor de cabeza 83 32.4%
Dolor estomacal 51 20.0%
Sintomas Tos o gripe 39 15.2%
Fiebre 33 12.9%
Otras causas 50 19.5%
Se sano 113 44.1%
Empeoraron los sintomas 18 7.0%
Efectos Aparecieron otros sintomas 15 5.8%
Mejoro levemente 97 38.0%
No hubo cambios 13 5.1%
Una vez por semana 9 3.5%
Dos 0 mas veces por semana 17 6.6%
Una vez por mes 58 22.7%
Frecuencia  Dos 0 mas veces por mes 41 16.0%
Muy rara vez, solo cuando creo 131 51.2%

que me hace falta

En la tabla 6, se tiene que los sintomas comunes de automedicacion, el 32.4% de los
usuarios se automedica para tratar el dolor de cabeza, siendo el motivo mas frecuente.
Le siguen el dolor estomacal en un 20% vy la tos o gripe 15.2%. Con respecto a los
efectos de la automedicacion, el 44.1% reporta haber sanado tras automedicarse,
mientras que un 38.0% notd una mejora leve. Sin embargo, un 7.0% indicé que los
sintomas empeoraron y un 5.8% experimento nuevos sintomas, lo que resalta los
riesgos de esta practica. En cuanto a la frecuencia de automedicacion, mas de la mitad
de los usuarios un 51.2% recurren a la automedicacion solo cuando lo consideran
necesario. El 22.7% se automedica una vez al mes, mientras que el 16% lo hace con

mayor regularidad, dos o0 mas veces al mes.
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Tabla 7
Lugar de adquisicion de medicamentos sin receta

Frecuencia  Porcentaje

Lugar Farmacia 62 40.0
Tienda 33 21.3
De familiares o amigos 29 18.7
Medicamentos sobrantes de su casa 31 20.0
Total 155 100.0

En la tabla 7, con respecto al lugar mas comun de adquisicion, la mayoria de las
personas adquirieron medicamentos sin receta en farmacias en un 40%, un 21.3%
obtiene los medicamentos en tiendas y 20% utiliza medicamentos sobrantes que tienen

en casa y un 18.7% recurre a medicamentos proporcionados por familiares o amigos.

Tabla 8
Uso de recetas
Nunca Casi A Casi Siempre
nunca  veces siempre Total
Compra f 18 60 24 36 17 155

medicamento con % 11.6% 38.7% 155% 23.2% 11.0%  100.0%
receta

Las farmacias le f 34 30 24 35 32 155
exigen receta % 21.9% 194% 155% 22.6% 20.6%  100.0%

En la tabla 8 en referencia al uso de recetas, el 38.7% de los usuarios casi nunca
adquiere medicamentos con receta, y solo el 11% siempre lo hace.

Asimismo, en lo que respecta a la exigencia de receta en farmacias, el 22.6% indica
que las farmacias casi siempre exigen receta, un 21.9% sefiala que nunca se les pide,

y solo el 20.6% afirma que siempre se requiere.
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Tabla9
Cumplimiento de indicaciones médicas

Nunca Casi A Casi Siempre
nunca  veces siempre Total
Horaindicada f 1 22 7 43 82 155
% 06% 142% 45% 27.7% 52.9% 100.0%
Indicaciones  Dosis indicada f 0 2 5 32 116 155
médicas % 0%  13% 32% 206% 749%  100.0%
Diasindicados f 1 21 10 66 57 155
% 06% 135% 65% 426% 36.8% 100.0%

En la tabla 9, se puede observar que, con respecto al cumplimiento de la hora indicada,

el 52.9% de los usuarios siempre respeta las horas indicadas para tomar sus

medicamentos, aunque un 14.2% lo hace casi nunca. En cuanto al cumplimiento de la

dosis indicada, la mayoria de los usuarios un 74.9% siempre sigue la dosis prescrita,

lo que evidencia un alto nivel de adherencia en este aspecto. Finalmente, el

cumplimiento de los dias indicados, el 42.6% cumple casi siempre con el tratamiento

durante los dias indicados, y un 36.8% lo sigue siempre. Sin embargo, un 13.5% lo

hace casi nunca, lo que podria afectar la efectividad del tratamiento.
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9 Anélisis y discusion

En latabla 1 se observa que la mayoria de participantes tienen entre 20 y 39 afios
(34.8%), son hombres (52.9%) y estan casados (23.9%). EIl 51% son trabajadores
dependientes y predomina la secundaria completa (29.7%). Estos resultados reflejan
una poblacion laboralmente activa, con predominancia masculina y nivel educativo
intermedio, similar a Vasquez y Arréiz (2023), quienes reportaron una prevalencia de
mujeres, pero coincidieron en el nivel educativo medio. Castro-Catano et al. (2022)
hallaron que la automedicacién era mas frecuente en jovenes adultos, en linea con la

predominancia de edades productivas aqui.

En la figura 1, el paracetamol es el medicamento mas utilizado para tratar la
cefalea (13.5%), sequido del acido acetilsalicilico (12.9%) y alternativas naturales
(11.6%). Este perfil destaca el predominio de analgésicos accesibles, similar a Castro-
Catano et al. (2022), donde el 69% de estudiantes de enfermeria se automedicaban con
analgesicos, y Oviedo et al. (2021), quienes reportaron un 84.26% de estudiantes

utilizando analgésicos por sintomas leves.

En la figura 2, el paracetamol (20.6%) lidera el tratamiento para la fiebre,
seguido de ibuprofeno (18.06%), metamizol (15.4%), naproxeno (10.3%) y
tratamientos naturales (16.7%). Se observa el uso indebido de medicamentos como
complejo By etoricoxib, lo que refleja falta de conocimiento, como sefialaron VVasquez
y Arraiz (2023), donde el 44.1% mostrd bajo conocimiento sobre medicamentos.
Castro-Catano et al. (2022) también reportaron que el 69% de estudiantes de
enfermeria se automedicaba principalmente con analgésicos, mientras Lucas et al.
(2021) identificaron barreras de acceso como factor clave en el 70% de consumo
reciente de medicamentos. Ademas, el uso indebido de etoricoxib como antipireético,

un riesgo sefialado por Machuca (2019).
En la figura 3, los tratamientos naturales son los méas usados para procesos

gripales y tos, seguidos de antigripales de venta libre. Esto coincide con Oviedo et al.

(2021), quienes reportaron que el 84.26% de estudiantes utilizaban analgésicos y
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antiinflamatorios para sintomas leves. Aunque el uso de antibidticos es minoritario,
Véasquez y Arraiz (2023) identificaron un 64% de automedicacion con antibidticos,
asociado a bajo conocimiento (44.1%), accesibilidad y desinformacion, lo que
aumenta el riesgo de resistencia antimicrobiana. Segun Lucas et al. (2021), el 80%

reconocio esta resistencia, aunque el consumo de antimicrobianos fue alto (82%).

En la figura 4, las alternativas naturales, como manzanilla, menta y cedrdn, son
las més usadas para el dolor de estdmago (17.4%), seguidas por &cido acetilsalicilico
y n-butilbromuro de hioscina (14.8% cada uno) y Clonixinato de lisina + propinox
(12.9%). EI omeprazol, aunque menos utilizado, evidencia un conocimiento parcial
sobre su eficacia en sintomas especificos. Estos resultados se asemejan a Castro-
Catano et al. (2022), que establece que la automedicacién es comun, motivada por
accesibilidad y tiempo, mientras que Vasquez y Arraiz (2023) atribuyen la preferencia
por tratamientos accesibles, como los naturales, al bajo conocimiento general sobre

medicamentos.

En la tabla 2, el 51% de los usuarios de la botica Danafarma tiene un
conocimiento medio sobre los riesgos de la automedicacidn con antibioticos, un 27.7%
alto y un 21.3% bajo. Este aspecto refleja una brecha en la comprension adecuada de
los riesgos asociados a esta practica, siendo el nivel medio predominante. A diferencia
con el estudio de Vasquez y Arraiz (2023) obtuvieron un bajo nivel de conocimiento
en el 44.1% de sus encuestados, lo que contrasta con el 21.3% identificado en este
estudio, posiblemente debido a diferencias sociodemograficas. También, Castro-
Catano et al. (2022) y Lucas et al. (2021) resaltaron una discrepancia entre
conocimiento y préctica, donde, a pesar de reconocer los riesgos, la automedicacion
con antibioticos sigue siendo comun, indicando la necesidad de estrategias educativas

mas efectivas.
La tabla 3, evidencia que la automedicacion es una practica comdn motivada por

factores como la percepcidn de sintomas no graves (30.9%), el uso previo del mismo

medicamento (26.2%), la falta de recursos economicos (24.6%) y la falta de tiempo
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(18.3%). Estos hallazgos reflejan una problemética que pone en riesgo la salud publica,
estos resultados coinciden con estudios de VVasquez y Arraiz (2023) que sefialaron que
el desconocimiento y la accesibilidad facilitan el uso indiscriminado de antibidticos,
mientras que Castro-Catano et al. (2022) identificaron la falta de percepcion de
necesidad médica (44%) y la falta de tiempo (20%) como razones predominantes entre

estudiantes de salud.

En la tabla 4, se observa que el 56.1% de los encuestados planea continuar con
la automedicacion, lo que refuerza la prevalencia de esta practica, a pesar de los riesgos
asociados. Este hallazgo es consistente con estudios, como los de Véasquez y Arréiz
(2023), quienes encontraron que el 64.0% de la poblacion automedica antibiéticos, con
un bajo nivel de conocimiento sobre su uso adecuado. De igual manera, Lucas et al.
(2021) destacaron la frecuente automedicacion con antimicrobianos y la falta de
tiempo como factores determinantes, lo que también se refleja en este estudio, donde
la accesibilidad inmediata a medicamentos y la confianza en experiencias previas

parecen ser motivaciones clave.

En la tabla 5, la actitud positiva hacia la automedicacion con antibidticos
identificada en el 65.8% de los usuarios es consistente con investigaciones previas que
revelan una alta prevalencia de esta practica en diversas poblaciones. En este sentido,
Véasquez y Arraiz (2023) hallaron una prevalencia del 64.0% en la automedicacién con
antibioticos, atribuyéndolo al bajo conocimiento (44.1%) y al facil acceso a estos
medicamentos. Este hallazgo sugiere que factores como el desconocimiento y la
accesibilidad son comunes en distintas comunidades y representan desafios educativos

y regulatorios.

En la tabla 6, se revela que la automedicacion sigue siendo una practica comdn
en la poblacién, especialmente para tratar dolores de cabeza (32.4%) y estomacales
(20%). Este hallazgo es consistente con los estudios de Vasquez y Arraiz (2023) y
Castro-Catafio et al. (2022), quienes identificaron que la automedicacion con

analgésicos es predominante debido a la percepcion de levedad de los sintomas o la
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falta de tiempo para acudir al medico. Sin embargo, los niveles de conciencia sobre
los riesgos asociados a esta practica varian, ya que un 7% de los participantes en este
estudio experimentd un empeoramiento de su condicion tras automedicarse. En cuanto
a la frecuencia, el 51.2% se automedica solo cuando lo considera necesario, lo cual es
similar a los resultados de Lucas et al. (2021), donde el consumo de medicamentos una

vez al mes o menos fue predominante.

En la tabla 7, se muestra que el 40% de los participantes adquieren
medicamentos sin receta en farmacias, seguido por tiendas (21.3%), el uso de
medicamentos sobrantes en casa (20%) y la obtencion de medicamentos de familiares
0 amigos (18.7%). Estos hallazgos coinciden con estudios previos. Vasquez y Arraiz
(2023) sefialaron que la accesibilidad y la falta de conocimiento contribuyen a la alta
prevalencia de la automedicacion, especialmente con antibioticos. Castro-Catano et al.
(2022) resaltan que la automedicacién es comun entre estudiantes, debido a la
percepcion de no necesitar consulta médica, lo que puede explicar el uso de

medicamentos sobrantes y las recomendaciones de familiares.

En la tabla 8, solo el 11% de los usuarios adquiere medicamentos con receta de
forma constante, mientras que el 38.7% casi nunca lo hace. Vasquez y Arréiz (2023)
sefialaron que la facilidad de acceso y la falta de conocimiento llevan al uso indebido
de medicinas. Respecto a la exigencia de recetas, solo el 20.6% indic6 que siempre se
requiere, mientras que el 21.9% afirm6 que nunca se les solicita, similitud con Castro-
Catano et al. (2022) reportaron que el 69% de estudiantes de enfermeria recurren a la

automedicacion por considerar innecesaria la consulta médica.

En latabla 9, el 52.9% de los usuarios siempre cumple con la hora indicada para
tomar medicamentos, aunque el 14.2% casi nunca lo hace. Vasquez y Arraiz (2023)
atribuyen esto a la falta de informacion y accesibilidad. Respecto al cumplimiento de
la dosis indicada, el 74.9% sigue siempre las prescripciones, concordando con Huarote
y Quispe (2023), quienes reportaron practicas adecuadas en el 78% del personal

farmacéutico.
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10 Conclusiones y recomendaciones

Conclusiones

1)

2)

3)

4)

Sobre lo socio demograficamente el 34.8% tuvieron edad entre 20 a 39 afios,
el 52.9% fueron del sexo masculino, un 23.9% son casados, el 51% es de
ocupacion dependiente y el 29.7% tiene grado de instruccién secundaria.

Del nivel de conocimiento acerca de los riesgos y consecuencias de la
automedicacion con antibioticos es 51%.

De las actitudes hacia la automedicacion con antibidticos el 65.8% tuvieron
una actitud positiva.

Sobre las practicas, se automedican porque creen gue los sintomas no son tan
graves (30.9%), por dolor de cabeza (34.4%) seguido de dolor estomacal
(20%); porque mejoraron levemente (38%); compra medicamentos en
farmacia (40%); el 65.8% compra sin receta y no cumplen con las indicaciones
médicas (20.6%).
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Recomendaciones

1)

2)

3)

Disefiar camparias educativas que informen sobre los riesgos de la resistencia
microbiana y promuevan el uso racional de medicamentos, enfatizando la
importancia de evitar la automedicacion y cumplir con las indicaciones
médicas.

Implementar actividades de educacion y prevencion en los lugares de trabajo,
especialmente para la poblacién con ocupacion dependiente, para promover
practicas responsables en el consumo de medicamentos.

Fortalecer las normativas que exigen la presentacion de recetas médicas para
la adquisicion de antibidticos, limitando el acceso indiscriminado y

promoviendo practicas mas seguras.
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13  Anexos
Anexo 1: Autorizacién de la institucion donde se va a realizar la recoleccién de los

datos

“ANO DEL BICENTENARIO, DE LA CONSOLIDACION DE
NUESTRA INDEPENDENCIA, Y DE LA CPNMEMDRACIGN DE LAS
HEROICAS BATALLAS DE JUNIN Y AYACUCHO”

Fiura, 15 de setiembre del 2024
Representante del establecimiento farmaceutico BOTICA DANAFARMA

SOLICITO: autorizacion para el ejercicioc de actividades de mi tesis en su
establecimiento farmacéutico.

Yo, Bridi Yanet Mendoza Chiroque, identificada con DNI N° 47039385, con titulo
en: conocimiento, actitudes y practicas frente a la automedicacion con antibidticos
en usuarios de la botica DANAFARMA, Piura. Con el debido respeto me presento
ante Ud. ¥ expongo:

Que requiriendo ejecutar mi proyecto de invesfigacion titulade “CONOCIMIENTO,
ACTITUDES Y PRACTICAS FRENTE A LA AUTOMEDICACION CON
ANTIBIOTICOS EN USUARIOS DE LA BOTICA DANAFARMA, PIURA, y
requiriendo recoger informacidon de los usuarios, solicite me pueda dar su
autorizacion y brindar las facilidades para el logro de mis objetivos.

POR LO EXPUESTO:

Ruego acceda a mi peticion

BRIDI YANET MENDOZA CHIROQUE
AUTORIZACION.

Yo: Gustave Lenin Iman Guerrero, Representante del establecimiento farmacéutico
Botica DANAFARMA, Piura, doy autorizacién y brindare las facilidades para que el
bachiller Bridi Yanet Mendoza Chiroque, ejecute sus actividades relacionadas a
su trabajo de tesis, en sefial de conformidad firme:

q ﬂu-a-t_fniu [mar Gt
im0 FARMACEUTIC
COFR. 13761
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Anexo 2: Ficha de recoleccion de datos (instrumento).

Encuesta de conocimiento y actitud frente a la automedicacién con antibidticos

Datos Generales:

2.Sexo:F() M( )

3. Estado Civil:
Soltero () Casado( ) Viudo( ) Divorciado( ) Conviviente( )

4. Ocupacion: Dependiente ( ) Independiente ()
5. Grado de instruccion: Primaria () Secundaria( ) Técnico( ) Superior ()

Instrucciones
A continuacion, se presenta una serie de preguntas los cuales Ud. debera responder
con la verdad y de acuerdo a sus propias experiencias, marcando con un aspa (X) el

numero que representa la frecuencia con que Ud. suele tener dichas manifestaciones.
CONOCIMIENTO DE AUTOMEDICACION CON ANTIBIOTICOS
7. ¢ Qué es la automedicacién?

a) La automedicacion es el uso de medicamentos por iniciativa propia, sin la
intervencion médica

b) La automedicacién es cuidar de mi salud por iniciativa propia

c) Es la accion de tomar medicamentos que me recet6 el medico

d) Es el uso responsable de medicamentos

8. ¢Qué profesionales de salud estan autorizados para recetar medicamentos?

a) Médicos exclusivamente b) Enfermeras y médicos

c¢) Farmaceuticos y enfermeras d) Naturistas y farmacéuticos
9. En caso de automedicarme ¢Qué es importante revisar cuando compro un
medicamento sin receta?

a) La fecha de caducidad del medicamento

b) El precio de venta al publico del medicamento

¢) Que el medicamento sea de una marca comercial reconocida

d) Que el medicamento sea genérico
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10. ¢Conoce de algun riesgo causado por la automedicacion?

a) La automedicacion no me expone a ningun riesgo

b) La automedicacion causa dependencia, resistencia antimicrobiana, intoxicacion e
interacciones entre medicamentos

c) La automedicacion causa efectos leves como vémito o dolor de cabeza

d) El uso de algunos medicamentos sin receta causa depresion

11. ¢ Puedo beber alcohol cuando estoy en tratamiento con medicamentos?

a) No se puede beber alcohol porque esta contraindicado

b) Si se puede beber alcohol porque no esta contraindicado

c) No se puede beber alcohol al inicio de un tratamiento

d) Si se puede beber alcohol cuando estoy terminando un tratamiento

12. ¢ Qué podria provocar la automedicacion?

a) Riesgos para nuestra salud b) Promueve el autocuidado
¢) Ahorro de dinero al no ir con un médico d) Una vida méas saludable

13. Medicamentos que usa cuando siente dolor cabeza

14. Medicamentos que usa cuando tiene fiebre

15. Medicamentos que usa cuando tiene tos o gripe

16. Medicamentos que usa cuando tiene dolor de estomago

17. Medicamentos que usa cuando tiene diarrea

ACTITUDES

Instruccion: Marque con una X la casilla que mas represente su actitud hacia la
automedicacion.

18. ¢ Cuando compra medicinas lo hace por influencia de la publicidad?

a) Nunca b) Casi nunca  c) A veces d) Casi siempre e) Siempre

19. ¢Considera innecesario asistir a consulta medica antes de consumir cualquier

medicamento?

54



a) Nunca b) Casi nunca  ¢) A veces d) Casi siempre e) Siempre

20. ¢Considera que esta bien consumir los medicamentos que le aconseja el
farmacéutico?

a) Nunca b) Casi nunca  c) A veces d) Casi siempre e) Siempre

21. ;Considera importante elegir medicamentos por su marca comercial?

a) Nunca b) Casi nunca  c) A veces d) Casi siempre e) Siempre

22. ;Considera irrelevante leer las indicaciones que vienen en el informativo dentro de
la caja del medicamento, para tener en cuenta la dosis, precauciones o efectos
adversos?

a) Nunca b) Casinunca c) Aveces  d) Casi siempre e) Siempre

23. ¢ Considera correcto suspender los tratamientos indicados por el médico cuando se
siente bien?

a) Nunca b) Casinunca c) Aveces  d) Casi siempre e) Siempre

24. ¢ Usted da consejos sobre los medicamentos que toma a algin conocido o familiar
que presentan sintomas similares a los suyos?

a) Nunca b) Casi nunca  c) A veces d) Casi siempre e) Siempre

25. ¢Considera que los medicamentos son necesarios para permanecer sano?

a) Nunca b) Casi nunca  c) A veces d) Casi siempre e) Siempre

26. ¢Cudles fueron las causas que lo motivaron a automedicarse?

a) Ya habia tomado antes ese medicamento antes

b) Los sintomas no eran tan graves como para visitar al médico

c) Por no tener suficiente tiempo para ir a consulta con el médico

d) Por no tener dinero para acudir a un médico

27. ¢Se volveria a automedicar por iniciativa propia si presenta algin malestar?

a) Si b) No c) No sé
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PRACTICAS

Instruccion: Marque con una X la casilla que més represente sus practicas con respecto
a la automedicacion.

28. Indique qué sintomas trata cuando consume medicamentos

a) Dolor de cabeza b) Tos o gripe c) Fiebre

d) Dolor estomacal e) Diarrea f) Otros: especifique

29. ¢ Que pas6 con sus sintomas después de automedicarse?

a) Se curd b) Aparecieron otros sintomas

c) Empeoraron los sintomas d) Mejoro levemente e) No hubo cambios
30. ¢Cada cuanto tiempo usted consume medicamentos sin receta médica?

a) Una vez por semana b) Dos 0 méas veces por semana
¢) Una vez por mes d) Dos 0 mas veces por mes

e) Muy rara vez, solo cuando creo que me hace falta

31. ;Donde obtuvo el medicamento que tomo?

a) Farmacia b) Tienda c) De familiares o amigos
d) Medicamentos sobrantes de su casa

32. ¢Cuando compra medicamentos lo hace con receta médica?

a) Nunca b) Casi nunca  c) A veces d) Casi siempre e) Siempre

33. ¢Las farmacias le exigen la receta médica para venderle medicamentos?

a) Nunca b) Casi nunca  c) A veces d) Casi siempre e) Siempre

34. Cuando usted recibe indicaciones medicas sobre como debe tomar su medicacion
para tratar su enfermedad.

Toma su medicacion a la hora indicada

a) Nunca b) Casinunca c) Aveces  d) Casisiempre e) Siempre
Toma la dosis que el médico indico

a) Nunca b) Casi nunca  ¢) A veces d) Casi siempre e) Siempre
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Anexo 3. Matriz de consistencia.

PROBLEMA

VARIABLES

HIPOTESIS

OBJETIVOS

METODOLOGIA

¢Cudl es el nivel de
conocimiento,
actitudes y practicas
frente a la
automedicacion con
antibioticos en
usuarios que acude a
la botica Danafarma,
Piura — 2023?

Conocimiento sobre
automedicacién con

antibioticos

Actitudes frente a la
automedicacion con

antibidticos

Préactica frente a la
automedicacion con

antibiéticos

El nivel de conocimiento, las

actitudes y préacticas frente a la

automedicacion

antibiéticos en la

Danafarma, es regular.

con

botica

Objetivo general
Determinar el conocimiento, las
actitudes y practicas frente a la
automedicacién con antibiéticos en
usuarios que acude a la botica
Danafarma, Piura — 2023.

Objetivos especificos.

-Caracterizar socio demograficamente
a los usuarios de la botica Danafarma,
Piura — 2023.

-Evaluar el nivel de conocimiento de
los usuarios de la botica Danafarma
acerca de los riesgos y consecuencias
de la automedicacién con antibioticos.
-Analizar las actitudes de los usuarios
de la botica Danafarma hacia la
automedicacidn con antibioticos.
-ldentificar las practicas  de
automedicacién con antibidticos entre

los usuarios de la botica Danafarma.

Tipo:

Enfoque cuantitativo.  Segun su finalidad, la
investigacion sera basica.

Disefio:

De disefio no experimental, descriptivo, de corte
transversal y prospectivo

Poblaciéon — Muestra:

Estara compuesta por 260 usuarios que acuden a
la Botica DanaFarma.

Muestra ajustada de 155 usuarios.

Técnica — Instrumento:

se utilizara la técnica de la encuesta y el

instrumento sera el cuestionario.
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Anexo 4
Consentimiento informado
TITULO DEL ESTUDIO:

“CONOCIMIENTO, ACTITUDES Y PRACTICAS FRENTE A LA
AUTOMEDICACION CON ANTIBIOTICOS EN USUARIOS DE LA
BOTICA DANAFARMA, PIURA —2023”.

BACHILLER:

Mendoza Chiroque Bridi Yanet
UNIVERSIDAD SAN PEDRO

Yo (Nombres Yy APellidos) ........coiuiniiieeeeeeeeeee e
cOnDNI.................. condomicilioen............coeviiiiiiiiiiiiii .
A través del presente documento expreso mi voluntad de participar en la
investigacion aportando mi informacion a través de la encuesta que se me
realizara, he sido informada en forma clara y detallada sobre el propdsito y
naturaleza del estudio asimismo indicar que mi participacién es
VOLUNTARIA; ademas, confio en que la investigacion se utilizara
adecuadamente, asegurandome la COMPLETA confidencialidad.

Por lo tanto, acepto participar en la siguiente investigacion.

PIURA,....de....ccocvvernrnn. del 2023
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Anexo 6

Formato de publicacion en repositorio.

JUSP

LMIVERNIDAD SAN FE DR

REPOSITORIO INSTITUCIONAL DIGITAL

FORMULARIO DE AUTORIZACION PARA LA PUBLMCACION DE DOCUMENTOS DE INVESTIGACION

ONOCIMIENTO, ACTITUDES Y PRACTICAS FRENTE A LA AUTOMEDICACIO
ON ANTIBIOTICOS EN USUARIOS DE LA BOTICA DANAFARMA, PIURA — 2023.7

") 0 cano S "eEringion LITertar CIENT

A Originaiidad cel Archivo Digial

Por el pr dejo que el dygkal gue o o la d ez la dSem final del trabelo de
pac i do y aprobadc por ol Jurads Evaluader y forma pacte del pr que duce a ob ol grade
Hule prof U]
E. Oforgamiento e una loenola CREATIVE COMMONS ¥
£l auter, por medo de eate documento, sutcrite a la dad, puls = o de wacknen ! dygtal
anel Repozitono Irettucional Dighal, al cusl ze podek der, pr ¥ dfurdi de forma lbre y gratuita de maners
integrs & todo el documenta. *
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Chimbote 28 04 207
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UNIVERSIDAD SAN PEDRO | Repesitono insStuconat Digital
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Anexo 7

Reporte de similitud
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CONOCIMIENTO, ACTITUDES Y PRACTICAS FRENTE A LA
AUTOMEDICACION CON ANTIBIOTICOS EN USUARIOS DE LA
BOTICA DANAFARMA, PIURA - 2023

INFORME DE ORIGINALLDAD

24, 244 3y

INDICE DE SIMILITUD FUENTES DE INTERMET  PUBLICACIOMES TRABAJDS DEL
ESTUDIAMNTE

FUENTES FRIMARLAS

n repositorio.utn.edu.ec 7

Fuente de Internet %
repositorio.usanpedro.edu.pe

Fuenptedelnternet p p 6%
hdl.handle.net

Fuente de Internet 3%

repositorio.uladech.edu.pe 1
Fuente de Internet %

repositorio.uroosevelt.edu.pe 1
Fuente de Internet %

E repositorio.ucv.edu.pe 'l
Fuente de Internet %
repositorio.unid.edu.pe

Fueﬂedelnternet p 1%

Fuente de Internet

repositorio.udch.edu.pe {1 %
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