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3.

Resumen

El objetivo de la investigacion es determinar la relacion que existe entre los
factores socioecondmicos y la automedicacion en usuarios de la Botica
“InkaFarma” del distrito de Catacaos. Piura 2021. La investigacion es de tipo
aplicativo, analitico y prospectivo, con un disefio no experimental, transversal,
descriptivo y correlacional. La poblacion estuvo representada por 2000 usuarios
de la botica y su muestra se determinara a través de un muestreo aleatorio y sera
representada por 323 usuarios, a quienes se les aplico un cuestionario con el
propésito de recabar la informacion del comportamiento de las variables, y
determinar la relacion que existe entre las variables. El procesamiento de los datos
se realizo a través de tablas y figuras estadisticas, y para la prueba de la hipotesis,
se aplicara la estadistica diferencial a través de Chi Cuadrado de Pearson. Se
concluye que con un nivel de significancia de 0.05 y un valor de “p-Valor” igual a
0.000, existe una relacion significativa entre los factores socioeconomicos y la
automedicacion en usuarios de la Botica “InkaFarma” del distrito de Catacaos.

Piura 2021.

Palabras Clave: Factores socioeconomicos y Automedicacion.



Abstract

The objective of the research is to determine the relationship between
socioeconomic factors and self-medication in users of the Botica "InkaFarma™ in
the district of Catacaos. Piura 2021. The research is of an applicative, analytical
and prospective type, with a non-experimental, cross-sectional, descriptive and
correlational design. The population was represented by 2000 users of the
pharmacy and its sample will be determined through random sampling and will
be represented by 323 users, to whom a questionnaire was applied in order to
collect information on the behavior of the variables, and determine the
relationship between the variables. The data processing will be carried out
through tables and statistical figures, and for the hypothesis test, differential
statistics will be applied through Pearson's Chi Square. It is concluded that with
a significance level of 0.05 and a “p-Value” value equal to 0.000, there is a
significant relationship between socioeconomic factors and the prevalence of
self-medication in users of the “InkaFarma” Botica of the Catacaos district.
Piura, 2021.

Key Words: Socioeconomic factors and Self-medication. .



5. Introduccién

5.1.

Antecedentes y fundamentacion cientifica

5.1.1. Antecedentes

5.1.11.

Internacionales

Armero y Cruz (2011) de Popayan - Colombia, realizo su investigacion con
el objetivo de determinar los factores por los cuales se automedican los
habitantes de la Vereda los Llanos de la ciudad de Popayan, entre 18 y 85
afios de edad. Los resultados evidencian que las personas que se
automedican representan un porcentaje del 76,22 %; correspondientes a las
edades de los 29 a 39 afios que representan el 45,26 %; de los 18 a 28 afios
representan el 27,22 %; en las edades de los 40 a 50 afios (17,74%) y de los
50-85 afios representan el 9,78 % de la poblacion. Segun el grado de
instruccion, se observo que las personas que mas se automedicaron fueron
los del nivel primaria con un 72,8 % del total encuestado. Asi mismo se
automedica el 13,8 % de personas por la gripa; el 70,6 % por dolor de
cabeza; el 8,9 % se automedican por diarrea y el 6,7 % por fiebre. De las
327 personas que se automedican el 17,13 %, son aconsejadas por sus
familiares para la compra de medicamentos; el 51,68 % es aconsejado por
amigos; el 27,52 por el farmaceuta o personal de la drogueria y el 3,67 %
por decision propia. También se pudo apreciar que el 89,30 % compran
medicamentos al verlos en la television o escuchado en la radio. Se observo
que de las 327 personas que se automedican el 29,36 % lo hacen por la falta
de tiempo para asistir al médico; el 33,33 %, por la falta de dinero para
desplazarse hacia la zona urbana de Popayan; el 37,31 %, lo hace por la

mala atencién de la EPS.



En cuanto a las 429 personas encuestadas que representan el 100 %; el
37,30 % tienen conocimiento de las consecuencias que puede llevar la
automedicacién mientras que el 62,70 % no tienen conocimientos acerca de
automedicarse. Se observé que del 100 % de las personas que se auto
medican, el 64,83 %, compran sus medicamentos en la tienda mas cercana y
el 35,17 % adquieren los medicamentos en droguerias. De los 327
habitantes que se auto medican el 7,03 % tuvieron algun tipo de problema
como las alergias que representan el 1,53 %; dolor de cabeza el 3,37 %;
dolor de estomago el 1,23 % y tuvieron mareos el 0.92 %. Por ultimo, se
observd que no se volveria automedicar el 64,22 % y el 35,78 %, no
pudieron asistir a la hora de la pregunta, pero se logré darles la informacion

necesaria.

Encalada et al. (2015) de la Cuenca — Ecuador, se realiz esta investigacion
con el objetivo de determinar la prevalencia y factores asociados a la
automedicacion por AINES en adultos mayores de las parroquias urbanas de
Cuenca. Los resultados mencionan que el grupo de edad prevalente estuvo
entre los 65 y 74 afios que representan el 64,9 %; mientras que el sexo
femenino predomind con un 53,4 %. En cuando al estado civil, el casado fue
el mas frecuente con un 63,4 %. Asi mismo, la instruccion que predomino
fue de primaria incompleta con el 19,3 %. Mientras que la ocupacion mas
prevalente fueron los quehaceres domésticos que representan el 27,4 %. A
demas, se observo que la mayoria de adultos mayores; convivian solo con su
cényuge (60,4 %). En cuanto a los adultos mayores que se automedica con
AINES; se menciond como causa mas comun el dolor muscular (37,6 %).
Segun la frecuencia de toma de los AINES; la mayoria considero que los
toma un dia a la semana (45,8 %),. Por Gltimo, se observé que la mayoria de
adultos mayores que se automedicé con AINES, lo hizo por incentivo
propio (32,9 %).



Baisilla y Macias (2017) de Guayaquil — Ecuador, realiz6 su investigacion
con el objetivo principal de determinar los factores que inciden en la
automedicacion en los estudiantes del primer semestre, vespertino de la
Universidad de Guayaquil, Facultad de Ciencias Médicas de la Carrera de
Enfermeria periodo, 2016 - 2017. Los resultados reportados indican que el
42 % de los estudiantes, sefialaron que algunas veces utilizan recetas
anteriores para automedicarse y el 58 %, dijo que nunca. Ademas de ello, el
34 % tiene entre 20 - 25 afos. Mientras que, el 76 % de los estudiantes
tuvieron una instruccion de secundaria. EI 66 % indicaron que siempre
recurren a la automedicacion. Por ultimo, el 79 % considero que si es
importante una guia sobre los medicamentos que se expenden de forma libre

con sus respectivas caracteristicas y contraindicaciones.

Jiménez (2017) de la ciudad de Loja — Ecuador, realizo su estudio con el
objetivo de determinar la prevalencia de automedicacion en la poblacion de
15 - 65 afios segun edad y género de la parroquia Limbura Canton Espindol.
La metodologia empleada tiene un enfoque cuantitativo; de tipo descriptivo
y disefio transversal. Los resultados indican que del total de 286 personas
encuestadas; se encontrd una prevalencia de 90,9 % que se automedican. En
el estudio se encontré una prevalencia mayor de automedicacion en el
género femenino de 58,07 % en comparacion al 41,92 % del género
masculino; en cuanto a los grupos de edad; el grupo comprendido de 15 - 24
afios de ambos sexos registrd un mayor namero de casos de automedicacion.
Los principales factores que conllevaron a la automedicacion fueron; la
dificultad para obtener una cita en los servicios de salud 84,61 %; facilidad
para adquirir el medicamento 83,84 %, falta de tiempo para consultar al
médico 81,92 %; conocimiento del uso de medicamentos adquirido por
revistas, radio, internet, television 70,38 %, y la falta de recursos

econdmicos para pagar una consulta 60,76%.



En cuanto a los grupos de farmacos mas utilizados en la poblacion de
estudio; se destacé a los AINES con el 80 %, seguido de los antibiéticos con
el 60,38 %, antigripales 48,08% y con una menor frecuencia los antidcidos
21,54 %, en conjunto con los anticonceptivos orales 5, 77%.

Suqui (2018) de la Cuenca — Ecuador, realizé su trabajo de investigacion
con el objetivo principal de determinar los factores asociados a la
automedicacién en pacientes mayores de edad que acuden al Centro de
Salud Lima. Periodo septiembre 2017 — febrero 2018. El estudio de la
investigacion tiene un enfoque cuantitativo; de alcance descriptivo; con un
disefio no experimental de tipo transversal. Los resultados mencionan que el
20,1 % entre los 28 - 37 afos de edad, es considerado el rango de edad méas
frecuente del estudio. Mientras que el rango de menor incidencia en el
estudio; esta comprendido entre las edades de 68 - 77 afios con el 9,7 %. De
134 pacientes que se automedican, el 73,9 % pertenece al sexo femenino;
mientras que el 26,1 % corresponde al sexo masculino. Asi mismo 134
pacientes que se automedican representan el 50,7 % correspondieron a los
casados; mientras que un 3 %, corresponden a divorciados. En cuanto al
100% que acuden al Centro de Salud Lima, se puede apreciar que existe un
alto indice de automedicacion que representa el 79,3 %, y el 20,7 % no se
auto medican; También, se menciona que 134 pacientes se automedican
utilizando antigripales con el 46,3 % en mayor frecuencia, los AINES con el
35 %, y con una menor incidencia los antiespasmaédicos con un 8,2 %. Por
altimo, se observa que las/os pacientes se automedican por influencia de las
recomendaciones del personal que trabajo en las farmacias (33,6 %), y con

menor indice por sus amigos/as con el (11,9 %.).



5.1.1.2. Nacionales

Cancho y Echevarria (2015) de la ciudad de Huancavelica — Perd, realizé su
investigacion con el objetivo de determinar la relacion entre factores
asociados en la automedicacion y clase de medicamentos en usuarios de la
Botica Biofarma de la Ciudad de Huancavelica — 2015. Fue un estudio
basico, de nivel correlacional; con un disefio no experimental, transversal,
donde la muestra la conformaron 97 usuarios de la botica, a quienes se les
aplicd un cuestionario. EIl anélisis de los resultados, se realizd con el
programa IBM SPSS Statistics. De los resultados obtenidos, hallaron que el
factor personal con que se automedicaron, es con anti infecciosos que
representa el 46,20 %; seguido por la automedicacion con antigripales en un
porcentaje menor de 15,40 %. Asi mismo se considerd al factor familiar
donde la automedicacion se da medicamentos anti infecciosos que
representan el 45,50 %; también se encontraron seis grupos de 9,10 %, cada
uno de los grupos utilizaron medicamentos analgésicos, antidepresivos,
antihistaminicos, antiinflamatorios, anti ulcerosos y antivirales. En cuanto a
la clase de automedicacion, segun el factor social se destacd la existencia de
cinco grupos que hacen uso de un 20 % de medicamentos pertenecientes a
los analgésicos, anti infecciosos, antiinflamatorios, anti ulcerosos y
tranquilizantes. Por lo consiguiente, el medicamente mas demandado en la
automedicacién considerando el factor economico que representa el 44,90 %
de usuarios usan anti infecciosos, el 12,20 % usa antigripales, mientras que
el 10,20 % usan antihipertensivos y, otros grupos de medicamentos se usan
en menor porcentaje. Por dltimo, los autores concluyen que la clase de
medicamento mas demandado en la automedicacion en los usuarios de la
Botica Biofarma son los anti infecciosos con el 38,10 %; seguido por los
antihipertensivos con 11,30 %; analgésicos con el 10,30 %, dos grupos de
9,30 % que se auto medican con antigripales y antiulcerosos; también existe
otros grupos que hacen uso de diferentes clases de medicamentos pero que

representan menores porcentajes.



Sandoval (2018) de Peru, planteo en su trabajo de investigacion, el objetivo
de determinar la influencia de los factores asociados en la automedicacion
en usuarios que acuden a establecimientos farmacéuticos de Santa Clara -
Ate, 2017. La metodologia de estudio implica analizar los datos donde se
utilizé la estadistica descriptiva e inferencial, en la cual se pudo observar
cdémo se presentaron las variables con sus dimensiones. Los resultados que
se obtuvieron se recogieron a partir de una muestra de 160 usuarios que
representan el 100 %, de la cual 105 usuarios que hacen el 65,6 %
consideran que la falta de tiempo para acudir a una consulta médica es
fuerte; mientras que 45 usuarios que representa el 28,1 %, estiman que la
falta de tiempo para acudir a una consulta es moderada y, solamente 10
usuarios que representan el 6.3 %, lo considera debil. En cuanto al factor
socioecondmico, 102 usuarios que representan el 63,7 % consideran que su
nivel de influencia es fuerte; el 30,0 % considera que tiene un nivel
moderado y el 6,3% estima que su nivel es debil. Con respecto al nivel de
influencia del factor cultural es fuerte en un 60 %, mientras que el 33,1 %
estiman que es moderado y el 6,9 % considera que es debil. Asi mismo, el
factor ligado a la industria farmacéutica tiene un 60,6 % que estima que su
nivel es moderado, mientras que el 25 % considera que es fuerte y el 14,4 %
aprecio que tiene un nivel débil. Por altimo, el nivel de influencia de los
farmacos, el 56,9 % considera su uso en la automedicacion fuerte, el 31,9 %

lo estiman moderado y el 11,3 % considero que tiene un nivel débil.

Delgado (2018) de la ciudad de Arequipa — Perd, realizé su estudio con el
objetivo de determinar la frecuencia y los factores demogréaficos, sociales,
econdmicos y culturales asociados con la automedicacion de usuarios
atendidos en la Botica Qorifarma-Yanahuara, 2016. La metodologia
utilizada tiene un disefio no experimental; con un nivel de investigacion
descriptivo y racional de tipo observacional, transversal, prospectivo y

cuantitativo. En el estudio la muestra estuvo eptresentado182 usuarios.



Los resultados evidencias que 51 usuarios se automedican, que representan
el 28,02 %. Sin embargo, se observa que los que se automedicaron
correspondieron a usuarios de 60 a mas afios que representa el 43,75 %.
También, se aprecia que el 77 % de los que no se automedicaron
correspondieron a la edad de 30 a 59 afios; también se puede aprecia que la
mayoria de los que se automedicaron fueron usuarios de sexo femenino que
representan el 29 % y los que no se automedicaron correspondieron al sexo
masculino que representan el 73,17 %. Con respecto del lugar de residencia
se puede observar que la mayoria de los que se automedicaron
correspondieron a usuarios del departamento de Arequipa y sus distritos que
hacen el 30 %. Asimismo, se aprecia que la mayoria de los que no se
automedicaron correspondieron a otro pais (100 %) y seguidamente al
departamento diferente a Arequipa (85 %). Con respecto a su afilicion de
seguro, se puede apreciar que la mayoria de los que se automedicaron
correspondieron a usuarios con entidad prestadora de salud (40,74%), los
gue no se automedicaron correspondieron a seguros de vida PNP (100 %),
como también los de Essalud (76,29%). Con respecto al establecimiento
donde adquieren los medicamentos se aprecia que los que no se
automedicaron, también adquieren sus medicamentos de los
establecimientos de salud y tiendas/bazar (100,00%), seguidamente
farmacias y boticas (70,93%); a la vez, se puede apreciar, que la mayoria de
los que se automedicaron correspondieron a usuarios que acudieron en caso
de enfermedad a una farmacia o botica, que representan el 37,18 %;
también, se evidencia que la mayoria de los que no se automedicaron
también sefialan que en caso de enfermedad recurren a un vecino (a) para

recomendacién de un medicamento (100 %)y el 87,50 acuden a una clinica.

Romero (2020) de Huancayo — Perd, realizé su investigacion con el objetivo
de evaluar los factores asociados a la automedicacion con AINES en
trabajadores de la Cadena de Boticas Inkafarma, en la provincia de

Huancayo.



Su estudio fue de tipo descriptivo correlacional; con un disefio no
experimental; donde se utilizaron técnicas de recopilacion y procesamiento
de la informacién. Los resultados mostraron que el factor personal influye
en la automedicacion con AINES, donde se aprecia que el sexo femenino es
el predominante con un porcentaje de 83,2 %, mientras que el grado de
instruccion superior no universitaria representa el 82,4 %; también, se
considero al factor econémico con mayor frecuencia ya que, influye en un
37,4 % en la automedicacion, debido a que el ingreso remunerativo es de
1251 a 1550 soles y, por altimo, se considerd la influencia de los factores
sociales que afectan en un 51,1 % a los trabajadores que acuden como
primer acceso a una botica, el 50,4% reciben recomendacion del
farmaceutico y el 59,9 % son influenciados por el internet.

Quifiones (2020) de Puno — Peru, realizo su estudio con el objetivo de
determinar los factores que se asocian a la automedicacion en estudiantes de
la facultad de enfermeria de la Universidad Nacional del Altiplano Puno,
2018. La metodologia que se utilizo fue de tipo descriptivo, con un disefio
correlacional y transversal. Los resultados reportados evidencian que la
afiliacion a un seguro de salud, representa el 47 % de los estudiantes que
cuentan con SIS; mientras que el 25 %, sefiala que siempre se automedica y
el 22% a veces; asimismo se pudo identificar que el 44 %, de los estudiantes
no cuentan con seguro de salud; de los cuales el 23 % siempre se
automedica y el 21 % a veces. Respecto a la dependencia econémica, el 67
% de los estudiantes de enfermeria dependen econdémicamente de ambos
progenitores; de los cuales el 36 % siempre se automedica y el 31 % a
veces. Respecto al lugar donde adquieren medicamentos, el 92 % de los
estudiantes adquiere sus medicamentos directamente de la farmacia; de los

cuales el 50 % siempre se automedican y el 42 % a veces.



5.1.2. Fundamentacioén cientifica

5.1.21.

5.1.2.2.

Factores socioecondmicos

Rodriguez en el afio 2015, sefialo que dentro de la sociedad los factores
socioecondmicos son considerados como parte sustancial e indispensable;
hoy, debido a la deficiencia econémica en ciertos grupos sociales, las
dificultades incrementan dia a dia, donde los seres humanos con bajo
recurso econémico, pueden tener muchos méas problemas en diferentes
ambitos de su vida, como por ejemplo: la salud, el empleo, la educacién, un
techo donde vivir, etc., esto ocurre por los escasos recursos que los

individuos con bajo nivel socioeconomico ofrecen a los suyos.

Wiese (2019) cita a Bernal, quien en el afio 2005 sefialo que los factores
socioecondémicos embarcan todas las actividades realizadas por la persona,
esto con la finalidad de sostener su propia vida y la de sus familiares,
actividades desarrolladas fuera o dentro del hogar; estas actividades pueden
ser: las relaciones interpersonales, el cuidado y proveer valores, mismas que
deben ser ejecutadas sin la importancia del grado de satisfaccion o
insatisfaccion que provoque dicha actividad, dentro de los cuales estan

inmersos deseos, sentimientos e inquietudes.

Factores asociados a la automedicacion

Segun Delgado (2018) se le puede definir a los factores asociados a la
automedicacién, como los elementos, circunstancias o influencias que
contribuyen en el uso de medicamentos sin receta médica, por iniciativa
propia de las personas. Del mismo modo, Sandoval (2018) considera que los
factores asociados son aguellos elementos o circunstancias reales e
importantes que se relacionan al habito y costumbre de la automedicacion o

que predisponen a realizarla.



5.1.22.1

5.1.22.2.

Asi mismo, Montoya y Rubio (2016) sefialan que son muchos los factores
que influyen en la automedicacién, destacando los factores sociales como la
presion de grupo o de nuestros propios familiares que nos ofrecen una
alternativa para la solucion de nuestros problemas de salud basados en
experiencia propia. También influye el bajo nivel de instruccion de personas
especialmente de los padres de familia, los cuales ignoran por completo el

riesgo que implica la automedicacion sefialo en su trabajo de investigacion

Son diferentes factores que se asocian a la automedicacion, pero podemos
identificar algunos como, el limitado acceso a servicios de salud, existencia
de barreras economicas por los bajos ingresos de la poblacion, bajos niveles
de educacion e informacion, el acceso libre a medicamentos de venta con
receta médica; y la promocion y publicidad sesgada y exagerada por parte
de la industria farmacéutica explico en su trabajo de investigacion
(Quifionez, 2020).

Factores demogréaficos

Hoyos (2017) sostiene que los factores demogréaficos vienen a ser el
conjunto de informacidn relacionada con las caracteristicas demogréaficas
del paciente, tales como edad, sexo, grado de instruccion, zona de

residencia y seguro médico.

Factores sociales

Izquierdo (2020) indica que dentro de los factores sociales esta el rol que
cumple la familia, quiere decir la predisposicion al consumo de ciertos
medicamentos que fueron recetados con anterioridad. También se suma la
influencia del aparato mediatico o de comunicacion (televisién, radio,

prensa escrita, revistas, etc.).
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Cancho y Echévarri (2015) manifiestan que los factores sociales como
presion de grupo o de familiares que ofrecen una alternativa para la
solucion de nuestros problemas de salud basados en su propia experiencia.
También influye el bajo nivel de instruccion de personas especialmente de
los padres de familia, los cuales ignoran por completo el riesgo que

implica la automedicacion.

Factores econémicos

Montoya y Rubio (2016) indicaron que dentro de los factores econdmicos
que influyen en la automedicacion destacan el desempleo, las malas
condiciones de trabajo y de vida de la mayoria de la poblacién y sobre
todo el bajo ingreso economico familiar que no les permite acceder a los
servicios de salud lo cual se traduce en la falta de prescripcion por un

profesional capacitado.

Asi mismo, Quifionez (2020) lo define a los factores econémicos, como la
funcion de los elementos o ingresos economicos de los que dispone la
familia para tratar de cubrir las necesidades de las mismas. En la mayoria
de los casos este aspecto depende fundamentalmente de la percepcion
econdmica de los padres, lo que a su vez esta relacionados con la
ocupacion laboral del jefe de la familia, quien, provee de los bienes
materiales y econémicos a los miembros de la familia, y a veces es el

mismo estudiante.

Los factores econdmicos que influyen en la automedicacion destacan el
desempleo, las malas condiciones de trabajo y de vida de la poblacion y
sobre todo el bajo ingreso econdmico familiar que no permite acceder a los
servicios de salud definieron en su estudio de los factores asociados a la

prevalencia de la automedicacion (Cancho & Echavarri, 2015).
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5.1.224.

5.1.2.3.

5.1.23.1

Factores socioculturales

Montoya y Rubio (2016) sostienen que entre los factores socioculturales
podemos mencionar, bajo nivel de estudio, creencias autdctonas, poca
disponibilidad de informacion sobre los medicamentos y las consecuencias

de su uso no racional.

Suqui (2018) define los factores socio-culturales, como cultura conjunta de
estilos de vida con costumbres, conocimientos artisticos y cientifico.
Existe diversa informacion disponible por parte de las empresas
farmacéuticas que no existe informacion clara y precisa, sino que hay
informacion sesgada y que pueda influir a la poblacion para que consuman
dicho farmaco.

Medidas de frecuencia

Fajardo (2017) sefiala que el estudio de las medidas de frecuencia, tanto en
la morbilidad o mortalidad, comprende el anélisis de la incidencia y

prevalencia.

Incidencia

La incidencia es la influencia en la prevalencia del problema planteado y
trazando nuevos desafios que busquen la accesibilidad de la atencion
primaria de salud en las farmacias y boticas, asi lo definio en su
investigacion Ayamamani (2020).

En el mismo sentido, Fajardo en el afio 2017, sefiala que cominmente
denominamos solo como incidencia a la tasa de incidencia, dado que el
concepto tasa va implicito. La principal propiedad de esta medida es
determinar los casos nuevos que se presentan en una poblacién en un
tiempo determinado, de ahi que para su célculo se requiere un periodo de

seguimiento.
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5.1.2.3.2. Prevalencia

Fajardo (2017) sefiala que, la prevalencia es una proporcion (P = A/A+B)
y aunque también se le denomina como tasa de prevalencia, en realidad no
lo es porque falta el tiempo, por ello también se le conoce como
pseudotasa. La prevalencia mide la proporcion de personas que se
encuentran enfermas al momento de evaluar el padecimiento en la
poblacién, por lo tanto, no hay tiempo de seguimiento. Existen dos tipos
de prevalencias:

5.1.2.4. Automedicacion

Hoyos (2017) afirmo que la automedicacion se define de forma tradicional
como el consumo de medicamentos, por propia iniciativa o por consejo de
otra persona, sin consultar al médico. Sin embargo, en la actualidad la
automedicacion deberia ser entendida como la voluntad y la capacidad de
las personas- pacientes para participar de manera inteligente y autonoma (es
decir, informada) en las decisiones y en la gestion de las actividades
preventivas, diagndsticas y terapéuticas que les conciernen. En el mismo
sentido, la automedicacion es el uso irresponsable, inapropiado y no
facultado de un medicamento sin receta 0 que han sido prescritos con
anterioridad y que por iniciativa y voluntad propia de la persona tratan de
buscar el alivio de una determinada enfermedad o sintoma sin que exista la
debida atencion del profesional de la salud facultado para esta praxis

manifesto en el mismo sentido (Montoya, 2016).

Encalada, Ortega y Valencia (2015) evidenciaron que la automedicacion de
AINES es un problema de salud publica actual asociado a multiples
factores, que se ha convertido en una practica comin y en constante
aumento, manifestandose como una forma de autocuidado, en la cual no se

es consciente de los efectos colaterales o adversos a largo plazo.
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Basilla y Macias (2017) exponen que la automedicacion se fundamenta en el
consumo de medicamentos fabricados o caseros, sin la supervision de un
médico, con el proposito de contrarrestar dolencias o sintomatologias de
salud que cominmente a las personas les suele dar, a causa de esfuerzos

fisicos, cuestiones ambientales y temporales.

Sosa (2019) se refirié a la automedicacion como la administracién de un
medicamento por decision propia que no ha sido recetado por el médico, o
que esta no es prescrita por el mismo sino por un tercero. Es una préactica
muy frecuente en paises en desarrollo, se debe en muchos casos, a la
dificultad para acceder a los servicios de salud y a los retrasos en atencion

presente en el sistema de salud de cada pais antes mencionado.

5.1.2.4.1. Causas de la automedicacion

Se puede citar a muchas causas como elementos que impulsan la

automedicacion como (Armero & Cruz, 2011):

« Costo de la consulta médica.

« Costo de ciertos medicamentos.

« Situacion econdmica del paciente.
« Influencia de personas conocidas.

* Pereza del paciente.
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5.1.2.4.2. Riesgos por automedicacion

Armedo y Cruz (2011) nos informa a través de su investigacion cuales son

los riesgos de automedicacion y nos menciona algunos como:

1. Retraso de un diagndstico: Cuando se presenta alguna dolencia y para
ella se comienza a usar medicamentos y se espera mucho el efecto, se
retrasara el diagndstico que resultara inoportuno.

2. Diagnostico incorrecto: Un tratamiento de automedicaciéon sin un
diagnostico previo, puede influir en que los sintomas y signos cambien,
quedando la enfermedad oculta, lo que puede desorientar a un
profesional experimentado, pudiendo emitir un diagnéstico equivocado
0 incorrecto.

3. Farmacoterapia incorrecta: Se puede originar ya sea por
medicamento mal indicado o dosis incorrectas de un medicamento bien
indicado.

4. Conduccion a abruptos inadecuados: Estos abruptos pueden también
ser peligrosos por parte de algunos medicamentos.

5. Incremento del riesgo de reacciones adversas con respecto a los
medicamentos: Algunos medicamentos pueden ser incompatibles con la
salud del individuo y no serlo para otro

6. El uso incorrecto de todos los medicamentos (dosis excesivas,
durante periodos demasiado prolongados o en situaciones en que no
estarian indicados), puede producir efectos secundarios o adversos,
generar interacciones con otros farmacos o sustancias, provocar
dependencia e incluso retrasar el diagndstico de alguna enfermedad que

requiera cuidados médicos o quirargico afirmo Hoyos (2017).

15



5.1.2.5. Medicamentos

Arispe (2020) menciona que los medicamentos son preparaciones
farmacéuticas, incorporan al farmaco principios activos junto a
excipientes, preservantes o estabilizantes; estos los hacen aceptables al
paladar en diferentes formas farmacéuticas, sean comprimidos,

inyectables, jarabes, etc., para posibilitar una administracion correcta.

Un medicamento es una sustancia o preparado que tiene propiedades
curativas o preventivas, se administra a las personas o a los animales y
ayuda al organismo a recuperarse de los desequilibrios producidos por
las enfermedades o a protegerse de ellos, recalco en su investigacion
Rengifo (2019).

5.1.25.1. Tipos

5.1.25.1.1. Medicamentos de venta libre

Segun Delgado (2018) los medicamentos de venta libre se definen como
un producto farmacéutico, medicamento o especialidad medicinal cuya
dispensacion o administracion no requiere autorizacion medica,
utilizados por los consumidores bajo su propia iniciativa y
responsabilidad para prevenir, aliviar o tratar sintomas o enfermedades
leves y que su uso, en la forma, condiciones y dosis autorizadas sean

seguras para el consumidor.

Rengifo, Gomez y Melo (2019) constataron en su trabajo de
investigacion que los medicamentos de venta libre (OTC) son
medicamentos que puede comprar sin una orden médica del médico. Los
medicamentos de venta libre pueden ayudarle a sentirse mejor al ayudar a
tratar o prevenir problemas de salud, como alergias, estrefiimiento,

resfriado y gripe (influenza) y nausea.
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5.1.25.1.2.

5.1.25.13.

Sosa (2019) dentro de los medicamentos que son mas solicitados en la
automedicacién a consecuencia de la venta libre de estos mismos
tenemos: antitusigenos, antibioticos, laxantes, suplementos vitaminicos y
minerales, antigripales, digestivos, antidcidos, antisépticos topicos, anti
flatulentos y analgésicos. Asimismo, existen medicamentos de venta libre

0 sin receta médica.

Entre los farmacos que mas utilizan las personas para automedicarse
estan: analgésicos, antibidticos y antihistaminicos, asimismo se expenden
medicamentos con otro tipo de componentes, estos en ocasiones son
recetados por conocidos o familiares y de igual forma lo recomienda el
farmaceutico, evidenciaron en su investigacion Basilla y Macias en el
afo 2017.

Medicamento con receta medica

Sandoval (2018) indica que los medicamentos con receta medica solo
pueden ser expendidos en los Establecimientos Farmacéuticos y de Salud
ante la presentacion de la receta; por ejemplo, antibidticos, ansioliticos,

antidepresivos, etc.

Medicamentos de venta bajo receta especial

Sandoval (2018) bajo el concepto de medicamentos de venta baja receta
espacial sefiald que, estos medicamentos, son medicamentos que a
diferencia de los otros deben tener su venta controlada por que su mal
consumo provoca adiccion. Los medicamentos estupefacientes,
psicotropicos, solo podran dispensarse en establecimientos farmacéuticos
legalmente autorizados, bajo la responsabilidad de un Quimico

Farmacéutico.

17



5.2. Justificacién de la investigacion

El presente estudio se enfocard en determinar la relacién que se da entre los
factores socioeconémicos y la automedicacién en usuarios de la Botica

“InkaFarma” del distrito de Catacaos.

Por ello, el estudio tiene una justifica social, porque a través de sus resultados se
podra saber la prevalencia de la automedicacién y describir los factores
socioecondmicos Yy asi poder realizar intervenciones farmacéuticas, con el fin de

orientar a la poblacion de Catacaos, sobre el correcto uso de los medicamentos.

A su vez, tiene una justificacion cientifica, porque contribuird a incrementar la
data cientifica existente sobre el problema de salud publica, que viene a ser la

Automedicacion.

Asi mismo, tiene una justificacion metodolégica, ya que todos sus procesos
utilizados para el desarrollo de la investigacion, pueden ser utilizados en futuras

investigaciones que tengan relevancia con las variables en estudio.

Por ultimo, tiene una justificacion practica, porque el presente estudio, puede ser
aplicado en otra poblacién y en otras boticas de Piura y, asi incrementar la

informacion cientifica y saber el comportamiento de las variables estudiadas.

5.3. Problema

5.3.1. Planteamiento del problema
La automedicacién es un problema de salud publica muy comun en nuestra
sociedad y esto podria conducir a consecuencias graves, debemos también
tomar en cuenta que los pacientes muchas veces 0 en su mayoria no comentan
al medico que se automedicd, sin embargo, este debe ser muy habil para por
medio de la anamnesis obtener esta informacién sin que el paciente lo

percate.
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5.3.2.

La automedicacion se define como la autoadministracién de un medicamento

no prescrito por un médico, o de forma que esta no es dirigida por el mismo.

Existen varios factores personales, culturales y sociales que pueden influir en
la automedicacion, entre los que se incluyen el sexo, los ingresos, el
autocuidado, el conocimiento de la medicacion, la falta de seguridad social y
la facilidad en la compra de medicamentos. La automedicacién asocia a
problemas como interacciones medicamentosas, posibilidad de retraso en el
diagndstico de la enfermedad, lo cual puede ser potencialmente letal y la
posibilidad de generar reacciones adversas a los medicamentos (RAM), lo
cual la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) considera uno de los
factores mas importantes para generar reacciones adversas a los
medicamentos (RAM), y estas a su vez motivan hasta un 6.8 % de las

hospitalizaciones.

En nuestro pais, los pacientes tienen acceso libre a las farmacias en cualquier
horario y atendida por cualquier persona incluyendo al farmacéutico, el cual
dentro de sus funciones no esta el prescribir principios activos y sin
mencionar a personas que atienden sin tener un titulo universitario y mucho
menos tienen el conocimiento béasico sobre salud y peor aun sobre
farmacologia, farmacodinamia entre otros aspectos muy importantes para
poder prescribir farmacos, en este caso dicha persona deberia remitir al
paciente a un meédico, el cual luego de todo el proceso de atencion prescriba

un farmaco y luego exista un respectivo control.

Formulacion del problema
¢Cudl es la relacidn que se da entre los factores socioeconémicos y la

automedicacién en usuarios de la Botica “InkaFarma” del distrito de

Catacaos. Piura 2021?
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5.4. Conceptualizacion y operacionalizacion de las variables

5.4.1. Variable 01

5.4.1.1.

5.4.1.2.

5.4.13.

Factores socioecondmicos.

Conceptualizacion

Los factores socioeconémicos embarcan todas las actividades realizadas
por la persona, esto con la finalidad de sostener su propia vida y la de
sus familiares, actividades desarrolladas fuera o dentro del hogar; estas
actividades pueden ser: las relaciones interpersonales, el cuidado y
proveer valores, mismas que deben ser ejecutadas sin la importancia
del grado de satisfaccion o insatisfaccion que provoque dicha actividad,
dentro de los cuales estan inmersos deseos, sentimientos e inquietudes
(Bernal, 2005. Citado porWiese, 2019).

Operacionalizacion

La variable se operacionalizara a través de la aplicacion de preguntas
gue recojan la informacion de los factores socioecondmicos, preguntas
que estaran estructurados en un cuestionario (instrumento de
investigacion).

Indicadores

Para saber que se esta operando correctamente la variable, se tendra en

cuenta los siguientes indicadores:

> Factores demograficos.
> Factores sociales.

> Factores econémicos.
> Factores culturales.
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5.4.2. Variable 02

5.4.21.

5.4.2.2.

5.4.2.3.

La automedicacion.

Conceptualizacion

En el afio 2017, fajardo sefiala que la prevalencia mide la proporcion de
personas que se encuentran enfermas al momento de evaluar el
padecimiento en la poblacién, por lo tanto, no hay tiempo de

seguimiento.

Asi mismo, Hoyos en el afio 2017 afirmo6 que la automedicacion se
define de forma tradicional, como el consumo de medicamentos por

propia iniciativa o por consejo de otra persona, sin consultar al médico.

Bajo estos criterios, para el presente estudio se puede sefalar que la
prevalencia de automedicacion, viene a ser la proporcion de usuarios de

la botica “InkaFarma” que se automedican.

Operacionalizacion

La variable se operacionalizara a traves de la aplicacion de un
cuestionario (instrumento de investigacion), que permitira recoger la
informacién de la prevalencia y caracterizacidén de la automedicacion

gue se da en los usuarios de la botica “InkaFarma”.

Indicadores

Para saber que se esta operando correctamente la variable, se tendra en
cuenta los siguientes indicadores:
e  Prevalencia de automedicacion.

. Caracteristicas de automedicacion.
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5.5.

5.6.

5.6.1.

5.6.2.

Hipotesis

Los factores socioeconémicos se relacionan significativamente con la
automedicacion en usuarios de la Botica “InkaFarma” del distrito de
Catacaos. Piura 2021.

Objetivos

Objetivo general

Determinar la relacion que existe entre los factores socioeconomicos y la
automedicacion en usuarios de la Botica “InkaFarma” del distrito de
Catacaos. Piura 2021.

Objetivos especificos

> ldentificar las caracteristicas demogréaficas en usuarios de la Botica
“InkaFarma” del distrito de Catacaos. Piura 2021.

> Determinar la prevalencia de la automedicacion en usuarios de la Botica
“InkaFarma” del distrito de Catacaos. Piura 2021.

> Describir las caracteristicas de la automedicacion en usuarios de la Botica
“InkaFarma” del distrito de Catacaos. Piura 2021

> ldentificar los factores socioecondmicos en usuarios de la Botica
“InkaFarma” del distrito de Catacaos. Piura 2021.
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6. Metodologia

6.1. Tipoy disefio de la investigacion

6.1.1. Tipo

6.1.2.

El tipo de investigacion es aplicativo, analitico, prospectiva.

v

Aplicativo, porque el investigador har4 uso de teorias y conceptos
cientificos establecidos dentro de la literatura cientifica, como
fundamento del presente estudio.

Analitico, porqué el presente estudio cuenta con dos variables, a las cuales
se estudiara y se tomaran las medidas, en su contexto natural.

Prospectiva, porque las medidas realizadas a la variable (factores
socioecondmicos y la automedicacion), se realizaran a través de un

cuestionario estructurado y disefiado por el investigador.

Disefno

El disefio de estudio fue No experimental, Transversal, descriptiva,

correlacional.

No Experimental, porque el investigador no manipulara las variables, solo
las observara, medira, describird y determinara la relacion que existe entre
ellas.

Transversal, porque el investigador medird a las unidades de estudio
(usuarios) en una sola oportunidad.

Descriptiva, porque el investigador, con lo datos obtenidos de las unidades
en estudio, describira el comportamiento de las variables en su contexto
natural.

Correlacional, porque el investigador, determinara la relacion que existe
entre las variables.
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El disefio de investigacion presenta el siguiente gréafico:

0y
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Donde:
> R: Viene hacer la muestra o grupo de estudio elegida a través de un
muestreo randomizado.

G: Es el grupo o muestra en estudio.

>

» Ox: Son las observaciones realizadas a la variable 01.
> Oy: Son las observaciones realizadas a la variable 02.
>

r: Viene a ser la relacion que existe entre las dos variables.

6.2. Poblacién y muestra
6.2.1 Poblacion
La poblacion estara representada por 2000 usuarios de la Botica “InkaFarma”

del distrito de Catacaos. Piura 2021

6.2.2 Muestra

La muestra se determinara a través de la formula estadistica:

Donde:

» n = Numero de la muestra.

» N = tamano de la poblacion.

» Z =nivel de confianza.

» p = probabilidad de éxito, o proporcién  esperada.

» (= probabilidad de fracaso.

» d = precision (Error maximo admisible en términos deproporcién).
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Los datos a considerar para la determinacion de la muestra son:
» N = 2000 usuarios.

Z=1,96.

p=0.5.

g=0.5.

d =0.05.

Y V V V

_ 2000 x1.96% x 0.5 x0.5
0.053(2000-1) + (Z1.96% x 0.5x0.5)

n=323
La muestra estara representada por 323 usuarios de la Botica

n

“InkaFarma” del distrito de Catacaos. Piura 2021.

6.3. Tecnicas e instrumentos de la investigacion

6.3.1.

6.3.2.

6.3.3.

Técnicas

La técnica que se utilizara para el recojo de los datos de la variable en estudio

es la observacion directa de analisis bibliografico y la encuesta.

Instrumentos

Los instrumentos que se utilizaran son la ficha técnica de observacion
bibliografica (Ver anexo B) y un cuestionario estructurado (Ver anexo A) con

preguntas que permiten recabar la informacion de las variables.

Validacion del instrumento

El instrumento fue validado por: Q.F. Pedro Miguel Yarlague Iman vy la Q.F.
Anali del Carmen Ojeda Garcia (Ver apéndice B); quienes al revisar y
analizar los items que conforman el instrumento y estos que respondan a los
objetivos especificos planteados, dieron su validacion para la aplicacion en la

ejecucidn del estudio.
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6.3.4. Confiabilidad del instrumento

Para determinar la confiabilidad del instrumento, este se aplic6 a un grupo

piloto de 10 prescripciones de Ceftriaxona, que no pertenecen a la muestra a
estudiar.

La confiabilidad del instrumento se realizd a través del Coeficiente de
Confiabilidad de KR20 es utilizado para items que tengan respuestas de
opciones dicotémicas, es decir de SI y NO. La respuesta Sl, tiene el valor de
1 yel NO su valor es 0.

La férmula para determinar el Coeficiente de Confiabilidad de KR20 es:

KRz = (=) x (1 - 229
Donde:
K: es el numero de items.
Vtotal: Varianza del total de los items.
p: es el promedio o probabilidad positivo de las respuestas de cada item.
g: probabilidades negativas o la diferencia de 1 — p.

>'pq: Sumatoria del producto p x

Para determinar si el instrumento se aplica al presente estudio, se hizo uso de

la siguiente escala de valoracion de confiabilidad:

[ NIVELES DE COEFICIENTE DE FIABILIDAD \
(Segiin Rodriguez, J. 2014)

Confiabilidad Muy Alta  =0,81— 1,00
Confiabilidad Alta =0,61-0,80
Confiabilidad Moderada =0,41-0,60
Confiabilidad Baja =0,21-040
Confiabilidad Muy baja =0,01-020

\ J

Segun esta escala, los instrumentos con valores por encima de 0.76, pueden

ser aplicados y sus datos tendran una confiabilidad aceptada estadisticamente.
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Tabla 1: Determinacion de la confiabilidad del instrumento.

ITEMs

N® 1|12 |3|3b|3 |4 |5 |6 |7 |8]9|10(11|12|13|14 |15 |16 |17 |18 19a |19b [19c |19d [20a |20b |20c [20d |21 |22 |23 (24 |25 )
1|11 (2 0o 221|111 (2111111 |1]|1 0 1 0 0 1 0 0 0 |1 1 1 1 1 25
2(0(1(0f(2}0})2{0})J0O(f2]|0]0((2]0 (00|21 [0 ]O0 0|0 1 0 0 1 0 0 1 0 (0 0 0 0 0 9
3101240 jo0ojofojryfojoqjrj{o 111011141 1 0 0 0 1 0 0 0 |0 1 1 1 1 17
4(1(0f(1(0j0}|2(0joO0Of12|0j0 (2|12 (10|21 2|1 1|1 1 0 0 0 1 0 0 0 (0 0 0 1 0 15
5(0(1(0f(2}j0})0f(0]|JO0O(f0O]|0O]O}O0O]O ({02 |02 ]O|[1]0 0 0 1 0 1 0 0 0 (0 0 0 0 0 7
6100202 (212|112 |0]O0O ({2 |1 (10|21 |2 |1 [|1]|1 1 0 0 0 1 0 0 0 (1 0 0 1 1 19
70002020 jofo0ojojo {21101 0|1 1|1 0 1 0 0 0 1 0 0 (1 1 1 1 0 15
g(1(14(1(0}j0jJO0OfO|2 (2 |11 (2|1 (10|21 (2 ]O |10 1 0 0 0 1 0 0 0 |1 1 1 1 1 20
g9(o0ofofojoj1j1rf(oj1 (11021124011 1|1 1 0 0 0 1 0 0 0 |1 1 0 1 1 19
wy1jo0j1jofojfrjoj1r{2f{2f0j0fo0j1j0|f1]14{07]1]|0 0 0 0 1 0 0 0 1 |1 0 1 1 0 15
my1jo0jojzrfojf2rj{2y2rqjofofzrjryfojrjryfo 1111 1 0 0 0 1 0 0 0 |1 1 0 1 1 19
21|11 }jo0ofo0of2 {212 (2122|1111 (1|11 1 0 0 0 0 0 1 1 |1 1 1 1 1 26
’3j1jo0jojzrfojojojf1rqj2 {210 f1rjrjof1i]1iqj07]1 |1 1 0 0 0 1 0 0 0 |0 0 0 1 1 16
40|00 jo0of2{0j0fj0j0|f2{0)0(f1]O]JO|O]|O0O OO0 |1 0 0 0 1 1 0 0 0 |0 0 0 0 1 7
51020 j0j0fo0oj2{2j0y(0frf14f{1rj]14j0j]107]1]1 0 0 0 0 1 0 0 0 |0 0 1 1 0 14
p|07{03]|05(04|01|06/|03|0.7|07|05|04]0.7 0.7 |08 |05 |06 (08 (05 (09 (0.7 0.6 0.1 |01 (0.2 (0.7 (0.1 (0.1 (0.1 [05 |05 |05 |0.8 |0.6
q|03{07(05{06({09(04(07({03(03(05|06(03|0.3|0.2|05(040.2 |05 |0.1]03 0.4 09 |09 |08 |03 |09 |09 |09 |05 |05 |05 |02 |04 |36
pq|02(02)02(02({01|02|02(02|02(02]|02|0.2]0.2|020.20.2]02 |02 |0.10.2 0.2 0.1 |01 (02 (0.2 (0.1 (0.1 (0.1 [0.2 |0.2 |0.2 |0.2 |0.2
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Numero de items

33

Varianza total

31.60

>rq 6.42
N/n-1 1.03

Vt-Y pq 25.18
KR20 0.82

KRzo = (=) x (E2
KR20 = 0.82

Interpretacion: Al observar el valor del Coeficiente de Confiabilidad de KR20

(KR20 = 0.82) y si observamos la tabla de los niveles de confiabilidad, podemos

notar que el instrumento tiene una confiabilidad muy alta y por lo tanto puede ser

aplicado en la muestra de la investigacion.

6.4. Procesamiento y analisis de la informacion

6.4.1. Procesamiento

El procesamiento de los datos fue realizados a través de:

Tablas de frecuencia

Graficos estadisticos

6.4.2. Analisis

El analisis de los resultados se realiz6 a través de los estadisticos:

v Media

v Desviacion estandar.

v Coeficiente de variacion.
v

Chi Cuadro de Pearson.

Tanto el procesamiento como el analisis fueron efectuaron a través de

programas informaticos especializados.
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7. Resultados

7.1 Identificar las caracteristicas demograficas en usuarios de la Botica

“InkaFarma” del distrito de Catacaos. Piura 2021

Tabla 2
Sexo.
Frecuencia Porcentaje (%)
Masculino 129 39,9
Vélidos Femenino 194 60,1
Total 323 100,0

Los usuarios de la Botica “InkaFarma” del distrito de Catacaos, estan
representados por el sexo femenino con un 60.1 % y el sexo masculino con un
39.9 %.

Tabla 3
Edad.
Frecuencia Porcentaje
18 a 20 afios 32 9,9
21 a 30 afios 32 9,9
31 a 40 afios 97 30,0
Vélidos 41 a 50 afos 64 19,8
51 a 60 afios 65 20,1
61 a 70 afios 33 10,2
Total 323 100,0

Los usuarios de la Botica “InkaFarma” del distrito de Catacaos, tiene edades
representados de 31 a 40 afios con el 30 %, de 51 a 60 afios con el 20.1 %, de 61

a 70 afios con el 10.2 %, de 18 a 20 afios y 21 a 30 afios, ambos con el 9.9 %.
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Tabla 4

Nivel académico.

Frecuencia Porcentaje
Sin instruccion 32 9,9
Primaria 98 30,3
Secundaria 96 29,7

Validos .

Superior técnico 33 10,2
Superior universitario 64 19,8
Total 323 100,0

Nota: Los usuarios de la Botica “InkaFarma” del distrito de Catacaos, tiene un
nivel académico representado por primaria con el 30.3 %, secundaria con el 29.7
%, superior universitario con el 19.8 %, superior técnico con el 10.2 % y sin

instruccion con el 9.9 %.

Tabla 5
Zona de residencia.
Frecuencia Porcentaje
Zona Urbana 227 70,3
Validos Zona Rural 96 29,7
Total 323 100,0

Nota: Los usuarios de la Botica “InkaFarma” del distrito de Catacaos, radican en
zona urbana, representada por el 70.3 % y en zona rural, representado por el 29.7
%.

Tabla 6
Resumen de los datos porcentuales representativos de las caracteristicas

demogréficas.

Factor demografico Frecuencia Porcentaje
Sexo: Femenino. 194 60,1
Edad: 31 a 40 afios. 97 30
Nivel académico: Primaria. 98 30,3
Zona de residencia: Urbana 227 70,3
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Figura 1: Resumen de los datos porcentuales representativos de las caracteristicas demograficas.

Nota: La tabla 6 y figura 1, evidencias los datos porcentuales representativos
de las caracteristicas demograficas de la muestra en estudio, donde se sefiala
que el 60.1 % pertenecen al sexo femenino, el 30 % se encuentran entre las
edades de 31 a 40 afios, el 30.3 % estudio primario y el 70.3 % radica en una

zona urbana.
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7.1 Determinar la prevalencia de la automedicacion en usuarios de la
Botica “InkaFarma” del distrito de Catacaos. Piura 2021

7.1.1 Prevalencia de automedicacion en usuarios de la Botica
“InkaFarma” del distrito de Catacaos

Tabla7

Prevalencia de automedicacion.

Frecuencia Porcentaje
No 65 20,1
Validos Si 258 79,9
Total 323 100,0

Porcentaje

Mo Si

iUsted se automedica?

Figura 2: Prevalencia de automedicacion.

La tabla 7 y figura 2 sefialan que la prevalencia de automedicacion en usuarios de la

Botica “InkaFarma” del distrito de Catacaos esta representada por el 79.9 %.
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7.3.1 Describir las caracteristicas de la automedicacion en usuarios de la
Botica “InkaFarma” del distrito de Catacaos. Piura 2021

Tabla 8
¢Ha tomado medicamentos sin receta médica en el Gltimo mes?
Frecuencia Porcentaje
No 65 20,1
Validos Si 258 79,9
Total 323 100,0

El 79.9 % de los usuarios de la Botica “InkaFarma” del distrito de Catacaos

se automedican sin receta médica.

Tabla 9
Frecuencia de automedicacion: cada dia.
Frecuencia Porcentaje
No 291 90,1
Validos Si 32 9,9
Total 323 100,0

El 90.1 % de los usuarios de la Botica “InkaFarma” del distrito de Catacaos,

no se automedican cada dia.

Tabla 10
Frecuencia de automedicacién: cada 7 dias.
Frecuencia Porcentaje
No 162 50,2
Vaélidos Si 161 49,8
Total 323 100,0

E150.2 % de los usuarios de la Botica “InkaFarma” del distrito de Catacaos,

no se automedica cada 7 dias.
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Tabla 11
Frecuencia de automedicacion: cada 15 dias

Frecuencia Porcentaje
No 258 79,9
Validos Si 65 20,1
Total 323 100,0

El 79.9 % de los usuarios de la Botica “InkaFarma” del distrito de Catacaos,

no se automedican cada 15 dias.

Tabla 12:
Frecuencia de automedicacion: cada 30 dias
Frecuencia Porcentaje
No 258 79,9
Validos Si 65 20,1
Total 323 100,0

El 79.9 % de los usuarios de la Botica “InkaFarma” del distrito de Catacaos,

no se automedican cada 30 dias.

Tabla 13
¢Consideras usted que pone en riesgo su salud al consumir algin

medicamento sin prescripcion médica?

Frecuencia Porcentaje
No 225 69,7
Validos Si 98 30,3
Total 323 100,0

El 69.7 % de los usuarios de la Botica “InkaFarma” del distrito de Catacaos,

sefialan que su salud no corre riesgo al automedicarse.
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Tabla 14
¢Ha sufrido usted alguna reaccion adversa después de haber consumido un

medicamento sin prescripcion médica?

Frecuencia Porcentaje
No 290 89,8
Validos Si 33 10,2
Total 323 100,0

El 89.8 % de los usuarios de la Botica “InkaFarma” del distrito de Catacaos,

indican que al automedicarse no sufrieron alguna reaccion adversa.

Tabla 15
Después de automedicarse, ¢ha tenido mejorias de sus sintomas?
Frecuencia Porcentaje
No 33 10,2
Validos  Si 290 89,8
Total 323 100,0

El 89.8 % de los usuarios de la Botica “InkaFarma” del distrito de Catacaos si

mejoro su salud.

Tabla 16
Si los sintomas persisten, ¢Adquiere usted una nueva dosis del medicamento?
Frecuencia Porcentaje
No 65 20,1
Validos Si 258 79,9
Total 323 100,0

El 79.9 % de los usuarios de la Botica “InkaFarma” del distrito de Catacaos,

sefialan que al persistir los sintomas de su mal, se vuelven a automedicarse.
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Tabla 17

En la farmacia le preguntan si tienes receta cuando vas a comprar un
medicamento.

Frecuencia Porcentaje
No 291 90,1
Validos Si 32 9,9
Total 323 100,0

El1 90.1 % de los usuarios de la Botica “InkaFarma” del distrito de Catacaos,
afirman que el personal de farmacia no le piden receta médica para
expenderles el medicamento.

Tabla 18

Le parecen faciles de comprar los medicamentos sin receta médica.

Frecuencia Porcentaje
No 32 9,9
Validos Si 291 90,1
Total 323 100,0

E1 90.1 % de los usuarios de la Botica “InkaFarma” del distrito de Catacaos,

dan a conocer que es facil el de comprar un medicamento sin presentar la
receta médica.

Tabla 19
¢Usted se automedica porque tiene recetas anteriores a enfermedades
similares?
Frecuencia Porcentaje
No 259 80,2
Validos Si 64 19,8
Total 323 100,0

El 80.2 % de los usuarios de la Botica “InkaFarma” del distrito de Catacaos,
sefialan que, para automedicarse, no hacen uso de recetas de enfermedades

anteriores.
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Tabla 20
Resumen de las caracteristicas de la automedicacion.

Caracteristicas de automedicacion Frecuencia Porcentaje
Ultimo mes se automedico: Si 258 79,9
Automedica diario: No 291 90,1
Automedica cada 7 dias: No 162 50,2
Automedica cada 15 dias: No 258 79,9
Automedica cada 30 dias: No 258 79,9
Reaccion adversa: No 290 89,8
Tuvo Mejoria: Si 290 89,8
Si la Enfermedad persiste, se automedica: Si 258 79,9
Le preguntan si tiene receta: No 291 90,1
Facil la compra: Si 291 90,1
Automedica con recetas pasadas: No 259 80,2
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Figura 3: Resumen de las caracteristicas de la automedicacion.
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La tabla 20 y figura 3, evidencian los datos porcentuales representativos de
las caracteristicas de la automedicacion en usuarios de la Botica “InkaFarma”
del distrito de Catacaos, donde se evidencia que el Gltimo mes el 79.9 % se
automedicaron, el 90.1 % no se automedica diario, el 50.2 % no se
automedica cada 7 dias, el 79.9 % no se automedica cada 15 dias, el 79.9 %
no se automedican cada 30 dias. Ademas de ello, el 89.8 % sefiala que no
presentaron reacciones adverso al automedicarse; el 89.9 % mejoraron su
situacion de salud al automedicarse, el 79.9 % sefiala que se vuelve a
automedicar si persiste la enfermedad, El 90,1 % sefiala que no le piden la
receta médica para adquirir el medicamento, el mismo porcentaje sefiala que
es facil adquirir u medicamento, y por ultimo, el 80,2 % sefiala que no hace

uso de recetas pasadas para automedicarse.

7. ldentificar los factores socioecondmicos en usuarios de la Botica

“InkaFarma” del distrito de Catacaos. Piura 2021

7.1. Factores sociales

Tabla 21
¢Usted se automedica por iniciativa propia?
Frecuencia Porcentaje
No 65 20,1
Validos  Si 258 79,9
Total 323 100,0

E179.9 % de los usuarios de la Botica “InkaFarma” del distrito de Catacaos,

afirman que se automedican por iniciativa propia.
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Tabla 22
¢A la hora de tomar medicamentos sigue consejos de terceros?

Frecuencia Porcentaje
No 259 80,2
Validos Si 64 19,8
Total 323 100,0

Nota: El 80.2 % de los usuarios de la Botica “InkaFarma” del distrito de

Catacaos, afirman que no siguen consejos de tercero para automedicarse.

Tabla 23
¢A la hora de tomar medicamentos sigue los consejos de sus familiares?
Frecuencia Porcentaje
No 129 39,9
Validos Si 194 60,1
Total 323 100,0

El1 60.1 % de los usuarios de la Botica “InkaFarma” del distrito de Catacaos,

sefiala que, para automedicarse, siguen consejos de sus familiares.

Tabla 24
¢Usted se automedica por influencia de la publicidad percibida en los medios

de comunicacion?

Frecuencia Porcentaje
No 227 70,3
Vélidos Si 96 29,7
Total 323 100,0

E170.3 % de los usuarios de la Botica “InkaFarma” del distrito de Catacaos,
sefialan que, al tomar la decision de automedicarse, no son influidos por la

publicidad de los medios de comunicacidn.
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Tabla 25

¢Usted se automedica por influencia y recomendacion del personal de la
farmacia?
Frecuencia Porcentaje
No 225 69,7
Validos Si 98 30,3
Total 323 100,0

E1 69.7 % de los usuarios de la Botica “InkaFarma” del distrito de Catacaos,

sefialan que no se automedican por influencia y sugerencia del personal de la

farmacia.
Tabla 26
Resumen de los factores sociales.
Factores sociales Frecuencia Porcentaje

Automedica por iniciativa propia: Si 258 79,9
Automedica por consejos de terceros: No 259 80,2
Automedica por consejos de familiares: Si 194 60,1
Automedica por influencia de la publicidad: No 227 70,3
Automedica por influencia del pers farma.: No 225 69,7
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Figura 4: Resumen de los factores sociales.
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La tabla 26 y figura 4, dan a conocer los datos porcentuales representativos de

la muestra en estudio. Se observa que el 79.9 % se automedica por iniciativa

propia, el 80.2 % no se automedica por consejos de terceros, el 60.1 % se

automedica por consejos de familiares, el 70.3 % afirma que la publicidad no

influye en la practica de automedicarse y, por ultimo, el 69.7 % sefiala que

personal de la farmacia, no influye en su decisién de automedicarse.

7.1.1 Factores econémicos

el

Tabla 27
¢ Usted se automedica por no tener tiempo para acudir al médico?
Frecuencia Porcentaje
No 33 10,2
Validos Si 290 89,8
Total 323 100,0

El 89.8 % de los usuarios de la Botica “InkaFarma” del distrito de Catacaos,

sefialan que se automedican por no tener tiempo para acudir a un medico.

Tabla 28
¢Usted se automedica por no contar con medios economicos para ir al
médico?
Frecuencia Porcentaje
No 65 20,1
Validos Si 258 79,9
Total 323 100,0

E179.9 % de los usuarios de la Botica “InkaFarma” del distrito de Catacaos,

se automedican por no contar con los medios econdmicos para acudir a un

centro de consulta médica.

40



Tabla 29
Su ingreso es menor o igual al sueldo minimo.

Frecuencia Porcentaje
No 227 70,3
Validos Si 96 29,7
Total 323 100,0

El 70.3 % de los usuarios de la Botica “InkaFarma” del distrito de Catacaos,

seflalan que sus ingresos econdmicos no son iguales o inferior al sueldo

minimo.
Tabla 30
Su ingreso es mayor al sueldo minimo.
Frecuencia Porcentaje
No 258 79,9
Validos Si 65 20,1
Total 323 100,0

El 79.9 % de los usuarios de la Botica “InkaFarma” del distrito de Catacaos,

afirman no tener un ingreso econémico mensual mayor al sueldo minimo.

Tabla 31:
Su ingreso econdmico depende de su pareja.
Frecuencia Porcentaje
No 225 69,7
Validos Si 98 30,3
Total 323 100,0

El1 69.7 % de los usuarios de la Botica “InkaFarma” del distrito de Catacaos,
dan a conocer que sus ingresos econdomicos no dependen de su pareja

sentimental.
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Tabla 32
Su ingreso econémico depende de algun familiar.

Frecuencia Porcentaje
No 259 80,2
Validos Si 64 19,8
Total 323 100,0

El 80.2 % de los usuarios de la Botica “InkaFarma” del distrito de Catacaos,

puntualizan que sus ingresos econémicos no dependen de su familiar.

Tabla 33
Su actividad laboral economica es: Independiente
Frecuencia Porcentaje
No 195 60,4
Validos Si 128 39,6
Total 323 100,0

El 60.4 % de los usuarios de la Botica “InkaFarma” del distrito de Catacaos,

sefialan que su actividad laboral econdmica no es independiente.

Tabla 34
Su actividad laboral econdmica es: Dependiente
Frecuencia Porcentaje
No 258 79,9
Validos Si 65 20,1
Total 323 100,0

El 79.9 % de los usuarios de la Botica “InkaFarma” del distrito de Catacaos,

sefialan que su actividad laboral econdmico no es dependiente.
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Tabla 35
Su actividad laboral es: Ama de casa

Frecuencia Porcentaje
No 225 69,7
Validos Si 98 30,3
Total 323 100,0

El 60.7 % de los usuarios de la Botica “InkaFarma” del distrito de Catacaos,

afirman que su actividad laboral no es ser ama de casa

Tabla 36
Su actividad es: Estudiante.

Frecuencia Porcentaje
No 291 90,1
Validos Si 32 9,9
Total 323 100,0

El90.1 % de los usuarios de la Botica “InkaFarma” del distrito de Catacaos,

sefialan que su actividad no es ser estudiante.

Tabla 37

Resumen de los factores econémicos.

Factores econémicos Frecuencia Porcentaje
Falta de tiempo: Si 290 89,8
Falta de medios econémico: Si 258 79,9
Ingreso menor i igual al sueldo minimo: Si 96 29,7
Ingreso mayor al sueldo minimo: Si 65 20,1
Ingreso depende de su pareja: Si 98 30,3
Ingreso depende de un familiar: Si 64 19,8
Trabajo independiente: Si 128 39,6
Trabajo dependiente: Si 65 20,1
Actividad laboral es ama de casa: Si 98 30,3
Su actividad es estudiante: Si 32 9,9

43



89.8%

o O

90 79.9%
80
70
60
50 39.6%
40 29.7% 30.3% 30.3%
3 20.1% 19.8% 20.1%
R ITLIF
10 .
0
S & & & & & & & & &

Figura 5. Resumen de los factores econémicos.

Nota: La tabla 37 y figura 5, evidencia los datos porcentuales representativos
de los factores econdmicos de los usuarios de la Botica “InkaFarma” del
distrito de Catacaos, donde se sefiala que el 89.9 % sefiala que se automedica
por falta de tiempo de ir a un centro médico, el 79.9 % lo hace por falta de
dinero, el 29.7 % sefiala que su ingreso econdomico es menor o igual a un
sueldo minimo, el 20.1 % sefiala que su ingreso econdmico mensual es
mayoral sueldo minimo, el 30.3 % sefiala que su ingreso economico depende
de su pareja sentimental, el 19.8 % sefiala que su ingreso econdémico
depende de un familiar, el 39.6 5 sefiala que son trabajadores independiente,
el 20.1 % que son trabajadores dependiente, mientras que el 30.3 % son ama

de casa y por ultimo el 9.9 % son estudiantes.
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7.1.1 Factores culturales

Tabla 38
¢Usted se automedica porque tiene conocimiento sobre los medicamentos

necesarios para tratar su enfermedad?

Frecuencia Porcentaje
No 225 69,7
Validos Si 98 30,3
Total 323 100,0

El 69.7 % de los usuarios de la Botica “InkaFarma” del distrito de Catacaos,

sefialan que para automedicarse no tiene conocimiento sobre medicamentos.

Tabla 39
¢, Crees que la automedicacion es un riesgo para la salud?
Frecuencia Porcentaje
No 225 69,7
Validos Si 98 30,3
Total 323 100,0

El 69.7 % de los usuarios de la Botica “InkaFarma” del distrito de Catacaos,

afirman que la automedicacion no es in riesgo para la salud.

Tabla 40
¢Usted lee la hoja de instrucciones del medicamento?
Frecuencia Porcentaje
No 227 70,3
Validos Si 96 29,7
Total 323 100,0

E170.3 % de los usuarios de la Botica “InkaFarma” del distrito de Catacaos,
afirman no leen las indicaciones o instrucciones de los medicamentos con los

que se automedica.
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Tabla 41
¢Solicitas atencion o consejo del quimico farmacéutico cuando acudes a una

botica o farmacia?

Frecuencia Porcentaje
No 96 29,7
Validos Si 227 70,3
Total 323 100,0

El 70.3 % de los usuarios de la Botica “InkaFarma” del distrito de Catacaos,

sefiala que solicitan la atencion y consejo del quimico farmacéutico.

Tabla 42
¢Usted cree que la farmacia o botica debe dispensar medicamentos sin

prescripciones?

Frecuencia Porcentaje
No 65 20,1
Validos Si 258 79,9
Total 323 100,0

El 79.9 % de los usuarios de la Botica “InkaFarma” del distrito de Catacaos,
afirman que las farmacias y boticas, deben de dispensar los medicamentos sin

receta médica.
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Tabla 43
Resumen de los factores culturales.

Factores culturales Frecuencia Porcentaje
Tiene conocimiento de medicamentos: No 225 69,7
Es un riesgo para la salud: No 225 69,7
Lee las instrucciones: No 227 70,3
Solicita atencion por Q.F.: Si 227 70,3
Dispensar sin receta: Si 258 79,9
79.9%
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Figura 6. Resumen de los factores culturales.

La tabla 43 y figura 6, evidencias los datos porcentuales representativas de los
factores culturales, donde se evidencian que el 69.7 % no tiene conocimiento
sobre los medicamentos con las cuales se automedican, el 69.7 % sefiala que
el automedicarse no implica ningdn riesgo en la salud, el 70.3 % afirma que
no leen las instrucciones de los medicamentos que se automedica, el 70.3 %
solicita la orientacion del Q.F. sobre los medicamentos y por ultimo, el 79.9
% sefiala que la dispensacion de los medicamentos en farmacias y boticas,

deben de hacerse sin receta médica.
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7.2 Prueba de hipdtesis

Para la de hipdtesis, se considera cinco pasos:

7.1.1.

7.1.2.

7.1.3.

v

v
v
v
v

Plantear las hipétesis estadisticas.
Especificar el Nivel de significancia (o).
Seleccionar el Estadistico de prueba.
Establecer la regla de decision.

Tomar la decision y conclusién.

Planteamiento de las hipodtesis estadisticas

v

Hai: Los factores socioeconomicos se relacionan significativamente con la
automedicacion en usuarios de la Botica “InkaFarma” del distrito de
Catacaos. Piura, 2021.

Ho: Los factores socioeconémicos no se relacionan significativamente
con la automedicacion en usuarios de la Botica “InkaFarma” del distrito
de Catacaos. Piura, 2021.

Nivel de significancia (a)

El nivel de significancia para la presente investigacion fue de 0,05 (a = 0,05).

Quiere decir, los datos hallados, tienen un margen de error de 5%.

Seleccionar el estadistico de prueba

Segun la naturaleza de las variables a analizar (variables cualitativas), el

estadistico de prueba es el Chi Cuadrado de Pearson.
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Tabla 44

Resumen del procesamiento de los datos.

Casos
Validos Perdidos Total
Porcentaje N Porcentaje N Porcentaje
Factores
socioecondmicos *
100,0% 0 0,0% 323 100,0%

La
Automedicacion

La tabla muestra los datos analizados, donde se evidencia 323 datos de la

prevalencia de automedicacion y los factores socioeconémicos en usuarios de

la Botica “InkaFarma” del distrito de Catacaos. No observandose casos datos

perdidos.

Tabla 45

Tabla de contingencia de los factores socioeconémicos y la automedicacion

en usuarios de la Botica “InkaFarma” del distrito de Catacaos.

Automedicacion

lotal

No Si
Recuento 33 0 33
4 Frecuencia esperada 6,6 26,4 33,0
% del total 10,2% 0,0% 10,2%
Recuento 32 96 128
7 Frecuencia esperada 25,8 102,2 128,0
% del total 9,9% 29,7% 39,6%
Recuento 0 32 32
Factores
SOCI0ECONOMICoS Frecuencia esperada 6,4 25,6 32,0
% del total 0,0% 9,9% 9,9%
Recuento 0 33 33
10 Frecuencia esperada 6,6 26,4 33,0
% del total 0,0% 10,2% 10,2%
Recuento 0 97 97
11 Frecuencia esperada 19,5 77,5 97,0
% del total 0,0% 30,0% 30,0%
Recuento 65 258 323
Total Frecuencia esperada 65,0 258,0 323,0
% del total 20,1% 79,9% 100,0%
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La tabla muestra la relacion entre los valores observados y los valores

esperados de las dos variables analizadas.

Tabla 46
Pruebas de Chi Cuadrado de los factores socioeconémicos y la

automedicacion en usuarios de la Botica “InkaFarma” del distrito de

Catacaos.
Valor dl Sig. asintaética (p
Valor)
Chi-cuadrado de Pearson 173,692 4 0,000
Razdn de verosimilitudes 180,408 4 0,000
Asociacion lineal por lineal 127,999 1 0,000
N de casos validos 323

El analisis de prueba de hipdtesis de Chi Cuadrado de Pearson, nos da un
valor de 0.000 (p = 0.000).

7.1.4. Regla de decision.

v Siel valor de Chi Cuadrado, es mayor a 0.05 (p > 0.05), se acepta la Ho y
se rechaza la Hi.
v Siel valor de Chi cuadrado, es menor a 0.05 (p < 0.05), se rechaza la Ho y

se acepta la Hi.

7.1.5. Toma de decision y conclusién.

El analisis de prueba de Chi Cuadrado, nos da un valor de p = 0.000, y al
observar la regla de decision, se decide rechazar la Ho y aceptar Hi; y a la vez
comparando con los valores de significancia de Chi Cuadrado, se concluye
que: “Existe una relacion significativa entre los factores socioecondmicos y la
automedicacion en usuarios de la Botica “InkaFarma” del distrito de

Catacaos. Piura, 2021”.
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8. Analisisy discusion

8.1. Andlisis

Las tablas 2 al 5 se establecen las caracteristicas demograficas de los usuarios
de la Botica “InkaFarma” del distrito de Catacaos. En la tabla 6 y figura 1, se
registran los datos porcentuales representativos de estas caracteristicas, donde
se sefiala que el 60.1 % pertenecen al sexo femenino, el 30 % se encuentran
entre las edades de 31 a 40 afios, el 30.3 % estudio primario y el 70.3 % radica

€n una zona urbana.

En la tabla 7 y figura 2, se sefiala que el 79.9 % es la prevalencia de
automedicacion en usuarios de la Botica “InkaFarma” del distrito de Catacaos.
Las caracteristicas de la automedicacion en los usuarios de la Botica
“InkaFarma” del distrito de Catacaos, se encuentran registrados en las tablas 8
al 19. La tabla 20 y figura 3, representan los datos porcentuales representativos
de estas caracteristicas sefialando que el ultimo mes el 79.9 % se
automedicaron, el 90.1 % no se automedica diario, el 50.2 % no se automedica
cada 7 dias, el 79.9 % no se automedica cada 15 dias, el 79.9 % no se
automedican cada 30 dias. Ademas de ello, el 89.8 % sefiala que no
presentaron reacciones adversas al automedicarse; el 89.9 % mejoraron su
situacion de salud al automedicarse, el 79.9 % sefiala que se vuelve a
automedicar si persiste la enfermedad, EI 90,1 % sefiala que no le piden la
receta medica para adquirir el medicamento, el mismo porcentaje sefiala que es
facil adquirir u medicamento, y por ultimo, el 80,2 % sefiala que no hace uso

de recetas pasadas para automedicarse.

Los factores sociales en usuarios de la Botica “InkaFarma” del distrito de
Catacaos, se encuentran detallados en las tablas 21 al 25.
La tabla 26 y la figura 4, registran los datos porcentuales representativos de la

muestra en estudio.
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Se observa que el 79.9 % se automedica por iniciativa propia, el 80.2 % no se
automedica por consejos de terceros, el 60.1 % se automedica por consejos de
familiares, el 70.3 % afirma que la publicidad no influye en la préctica de
automedicarse y, por ultimo, el 69.7 % sefiala que el personal de la farmacia,

no influye en su decision de automedicarse.

Con respecto a los factores econdémicos de los usuarios de la Botica
“InkaFarma” del distrito de Catacaos, se encuentran detallados en las tablas 27
al 36. En la tabla 37 y figura 5, evidencian los datos porcentuales
representativos de los factores econdémicos en usuarios de la Botica
“InkaFarma” del distrito de Catacaos, donde el 89.9 % sefiala que se
automedica por falta de tiempo de ir a un centro medico, el 79.9 % lo hace por
falta de dinero, el 29.7 % sefiala que su ingreso econémico es menor o igual a
un sueldo minimo, el 20.1 % sefiala que su ingreso econdmico mensual es
mayoral sueldo minimo, el 30.3 % sefiala que su ingreso economico depende
de su pareja sentimental, el 19.8 % sefiala que su ingreso econdmico depende
de un familiar, el 39.6 5 sefiala que son trabajadores independiente, el 20.1 %
que son trabajadores dependiente, mientras que el 30.3 % son ama de casa y

por ultimo el 9.9 % son estudiantes.

Asi mismo, en las tablas 38 al 42, se evidencian los datos de los factores
culturales en usuarios de la Botica “InkaFarma” del distrito de Catacaos. Y,
ademas de ello, la tabla 43 y figura 6, se da a conocer los datos porcentuales
representativas de los factores culturales, donde se evidencian que el 69.7 % no
tiene conocimiento sobre los medicamentos con las cuales se automedican, el
69.7 % sefala que el automedicarse no implica ningun riesgo en la salud, el
70.3 % afirma que no leen las instrucciones de los medicamentos que se
automedica, el 70.3 % solicita la orientacion del Q.F. sobre los medicamentos y
por dltimo, el 79.9 % sefiala que la dispensacion de los medicamentos en

farmacias y boticas, deben de hacerse sin receta médica.
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8.2.

Con respecto a la prueba de hipotesis, para ello, se considerd los cinco pasos de
recomendados por la literatura cientifica. En la tabla 44 de detalla los datos
analizados, evidenciandose 323 datos de la prevalencia de automedicacion y
los factores socioecondmicos en usuarios de la Botica “InkaFarma” del distrito
de Catacaos. La tabla 45, se evidencia datos que dan la consistencia a la prueba
de Chi Cuadrado de Pearson sobre los factores socioeconémicos y la
automedicacion en usuarios de la Botica “InkaFarma” del distrito de Catacaos.
Por ultimo, la tabla 46, evidencia la Prueba de Hipdtesis a través de Chi cuadro
de Pearson, donde se evidencia un “p-Valor” de 0.000, sefialando que la Ho Sea
rechazada y se acepta la Hi, por lo cual se decide que “Existe relacion
significativa entre los factores socioeconomicos y la automedicacion en

usuarios de la Botica “InkaFarma” del distrito de Catacaos. Piura, 2021”.

Discusiones

Las caracteristicas demograficas del presente estudio, sefialan que el 60.1 %
pertenecen al sexo femenino, el 30 % se encuentran entre las edades de 31 a 40
afios, el 30.3 % estudio primario y el 70.3 % radica en una zona urbana. Estos
datos al comparar con los de Encalada et al. (2015), se puede observar que la
edad esta representada por el grupo etario de 65 a 70 afios, edad que es muy
superior a los el presente estudio. Asi mismo los autores reportan que el sexo
femenino es el predominante, datos que se comparte con los resultados del
presente estudio. Y por dltimo con respecto al nivel de instruccion, son
resultados iguales al encontrado en el presente estudio, donde predomina el
nivel primario.

Baisilla y Macias (2017), sefialan que la prevalencia de automedicacion en la
poblacion que estudiaron fue del 42 %, siendo este valor, muy inferior a los
hallados en el presente estudio. Sin embargo, Jiménez (2017), en su estudio
realizado, reporta un porcentaje de 90.9 % de prevalencia de automedicacion
en la poblacion que estudio, este dato es superior al resultado del presente
estudio (79.9 %).
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9.

9.1.

De igual forma, Suqui (2018) reportan la prevalencia en la poblacién que

estudio del 79,3 %, un valor muy cercano a los hallados en el presente estudio.

En presente estudio, los resultados sefialan que El personal de farmacia, no
influye en la decision de auto medicarse, sin embargo, sefiala que la poblacion
que estudio, en un 33.6% es influencia por este personal a que se

automediquen.

Cancho y Echevarria (2015), sefiala que unos de los motivos por el cual la
poblacién que estudio se automedica es el factor familiar con el 45,50 %; datos

que se comparte con los hallados en el presente estudio.

Conclusiones y recomendaciones

Conclusiones

Con un nivel de significancia de 0.05 y un valor de “p-Valor” igual a 0.000,
existe una relacion significativa entre los factores socioecondmicos y la
automedicacion en usuarios de la Botica “InkaFarma” del distrito de Catacaos.

Piura, 2021.
Las caracteristicas demograficas en usuarios de la Botica “InkaFarma” del
distrito de Catacaos, estan el sexo femenino, una edad entre 31 a 40 afos, el

nivel académico de primaria y la zona la donde de radica es urbana.

La prevalencia de automedicacién es de 79.9 % en usuarios de la Botica

“InkaFarma” del distrito de Catacaos.
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Las caracteristicas de la automedicacion en los usuarios de la Botica
“InkaFarma” del distrito de Catacaos, sefialan que no se han automedicado en
el ultimo mes, no se automedica diariamente, no se automedica cada 7 dias, no
se automedica cada 15 dias, no se automedican cada 30 dias, no presentaron
reacciones adverso al automedicarse, la automedicacion mejora su situacion de
salud, volverian a automedicar si persiste la enfermedad, al adquirir sus
medicamentos no le piden la receta médica, les es facil adquirir sus

medicamento, y por ultimo, no hace uso de recetas pasadas para automedicarse.

Los factores socioecondmicos de los usuarios de la Botica “InkaFarma” del
distrito de Catacaos sefialan, que con respecto a los factores sociales se
automedica por iniciativa propia, no se automedica por consejos de terceros, se
automedica por consejos de familiares, la publicidad no influye en la practica
de automedicarse y, por ultimo, el personal de la farmacia no influye en su
decision de automedicarse, al describir los factores economicos se evidenciaron
que se automedica por falta de tiempo de ir a un centro médico, se automedican
por falta de dinero, su ingreso econémico no es menor o igual a un sueldo
minimo, su ingreso econémico mensual no es mayor al sueldo minimo, su
ingreso economico no depende de su pareja sentimental, su ingreso econdémico
no depende de un familiar, no son trabajadores independiente, no son
trabajadores dependiente, no son ama de casa y por ultimo no son estudiantes.
Y por ultimo, los factores culturales, estan dados por que no tienen
conocimiento sobre los medicamentos con las cuales se automedican, el
automedicarse no implica ningun riesgo en la salud, no leen las instrucciones
de los medicamentos que se automedica, solicitan la orientacion del Q.F. sobre
los medicamentos y por dltimo, sefialan que la dispensacion de los

medicamentos en farmacias y boticas, deben de hacerse sin receta médica.
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9.2. Recomendaciones

Con los resultados y conclusiones obtenidos, se recomienda:

Realizar talleres de intervencidn farmacéutica sobre la importancia en la salud
el no automedicarse, esto en respuesta al alto porcentaje de automedicacion y la
falta de conocimiento sobre este problema de salud publica.

Sensibilizar sobre este problema de salud, a las autoridades de los centros de
atencion de salud, ya que la poblacion de estudio, no cuenta con el tiempo y
dinero para ser tratado por un personal profesional y tratar sus molestias en

salud.

Recomendar a los profesionales de atencion en las farmacias y boticas, que la
dispensacion de medicamento debe de ser con una previa consulta con el

personal de salud autorizado.

No consumir medicamentos por consejo de amigos, familiares o cualquier
persona que no sea un médico, Los medicamentos no actlan de la misma

manera sobre todas las personas.
Disponer parte de nuestro tiempo para acudir a un control de nuestra salud, ya

sea cada seis meses 0 anual, ya que este control nos ayudaria a detectar

enfermedades y asi poder tratarlas.
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12. Anexosy apéndices

12.1. Anexos
Anexo A: Instrumento
Datos demogréficos:
Sexo:...... Edad:................ Nivel Académico: ........ccooiviiiiiiiiiiiiiieee,
Ocupacion:.................. Zonade residencia: .........................
Factores socioecondmicos:
DIM. N° RESPUESTA
ITEMs Sl NO
1 ¢ Usted se automedica?
2 ¢Ha tomado medicamentos sin receta médica en el Gltimo mes?
¢Con que frecuencia usted compra medicamento sin receta médica?
cada dia
3 | cada7 dias
cada 15 dias
> cada 30 dias
*8 4 ¢ Consideras usted que pone en riesgo su salud al consumir algin medicamento sin
é prescripcion médica?
B 5 ¢Ha sufrido usted alguna reaccion adversa después de haber consumido un
5 medicamento sin prescripcion médica?
<D( 6 Después de automedicarse, ¢ha tenido mejorias de sus sintomas?
5 7 Si los sintomas persisten, ¢ Adquiere usted una nueva dosis del medicamento?
é 8 Si los sintomas persisten, ¢Recurre al médico?
Z_E 9 En la farmacia le preguntan si tienes receta cuando vasa comprar un
E medicamento
E 10 | Le parecen féciles de comprar los medicamentos sin receta medica
g 11 | ¢Usted se automedica porque tiene recetas anteriores a enfermedades
S similares?
12 | ¢Usted se automedica por iniciativa propia?
13 | ¢Alahora de tomar medicamentos sigue consejos de terceros?
14 | ¢Ala hora detomar medicamentos sigue los consejos de sus familiares?
a9 15 | ¢Usted seautomedica por influencia de la publicidad percibida en los medios
?of g‘ de comunicacion?
% é 16 | ¢Usted seautomedica por influencia y recomendacién del personal de la
farmacia?
17 | ¢{Usted aplica la automedicacién por no tener tiempo para acudir al médico?
18 | ¢Usted se automedica por no contar con medios econémicos para ir al
@ § médico? '
x 3 ¢Su ingreso econémico mensual es personal es?
5 2 19 | Menor oigual al sueldo minimo.
E § Mayor al sueldo minimo
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Anexo B: Instrumento - Ficha Técnica de Analisis Bibliografico

NO

Titulo de la investigacion

Autor

Informacién Relevante Encontrada

10
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Anexo C: Matriz de Consistencia de la Investigacion

POBLACION Y
PROBLEMA HIPOTESIS OBJETIVOS METODOLOGIA MUESTRA
1. POBLACION
Formulacion HIPOTESIS GENERAL 1. OBJETIVO 1. Tipo de
General GENERAL Investigacion
El tipo de | La poblacion
investigacion €S | estara
cCuél es la relacion | Los factores | Determinar la relacion que aplicativo, representada por
que se da entre los socioecondmicos se | existe entre los factores descriptiva, 2000  usuarios
factores relaci | socioeconémicosy la prospectiva. de la Botica
socioecondémicos y onan significativamente | automedicacion,  en “InkaFarma” del
2. Disefio de | distrito de

la automedicacion en
usuarios de la
Botica “InkaFarma”
del distrito de
Catacaos. Piura
2021?

con la automedicacion en

usuarios de

la Botica

“InkaFarma” del distrito
de Catacaos. Piura 2021

usuarios de la Botica
“InkaFarma” del distrito de
Catacaos . Piura2021.

2. OBJETIVOS
ESPECIFICOS

Identificar las
eristicas demograficas de los
bs de la Botica“InkaFarma” del
de Catacaos. Piura 2021.
Determinar la
encia de la automedicacién en
ps dela Botica “InkaFarma” del
de Catacaos. Piura, 2021.
Describir las

eristicas de la automedicacion

usuarios de la Botica
arma”  del distrito  de
0s. Piura, 2021

Identificar los factores

condmicos de los usuarios de la
“InkaFarma” del distrito de
0s. Piura 2021

Investigacion

El disefio de estudio
fue No experimental,
Transversal,
descriptiva,

correlacional.

Catacaos. Piura
2021

2. MUESTRA

La muestra estara
representada por
323
de la Botica
“InkaFarma” del
distrito de

usuarios

Catacaos .Piura
2021.
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Anexo D: Matriz de Operacionalizacion de las Variables

importancia del grado de satisfaccion o
insatisfaccion que provoque dicha actividad,
dentro de los cuales estdn inmersos deseos,
sentimientos e inquietudes (Bernal, 2005.
Citado por Wiese, 2019).

cuestionario (instrumento

de investigacion).

VARIABLE DEFINICION CONCEPTUAL DEFINICION INDICADORES
OPERACIONAL
Los factores socioecondmicos embarcan | La variable se Factores
todas las actividades realizadas por la | operacionalizara a travésde demograficos.
Variable 01 persona, esto con la finalidad de sostener su | la aplicacion de preguntas Factores
propia vida y la de sus familiares, actividades | que recojan la informacion sociales.
desarrolladas fuera o dentro del hogar; estas | de los factores Factores
actividades pueden ser: las relaciones | socioecondmicos, econdmicos.
Factores . .
. . interpersonales, el cuidado y proveer valores, | preguntas que  estaran Factores
socioeconémicos. ) ] )
mismas que deben ser ejecutadas sin la | estructurados en un culturales.

Variable 02

La automedicacion.

En el afio 2017, fajardo sefiala que la
prevalencia mide la proporcion de personas
que se encuentran enfermas al momento de
evaluar el padecimiento en la poblacién, por
lo tanto, no hay tiempo de seguimiento.

Asi mismo, Hoyos en el afio 2017 afirmé que
la automedicacion se define de forma
tradicional, como el consumo de
medicamentos por propia iniciativa o por
consejo de otra persona, sin consultar al
médico.

Bajo estos criterios, para el presente estudio
se puede sefialar que la prevalencia de
automedicacion, viene a ser la proporcion de
usuarios de la botica “InkaFarma” que se

automedican.

La variable se
operacionalizara a travésde
la aplicacion de un
cuestionario  (instrumento

de investigacion), que

permitira recoger la
informacion de la
prevalencia y

caracteristicas de la
automedicacién que se da
en usuarios de la botica

“InkaFarma”.

Prevalencia  de
automedicacion.
Caracteristicas
de

automedicacion.
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Anexo E:

Base datos

F. Culturales

0] 1) 1} 0| 1| 1
0] 1) 0] O 1| 1

0| 0 1 0 1| O

0 0] 0| 0] 0] 1

1/ 0] 1, 1] 1] O

0 0] 0| 0] 0] 1

0 0] 0| O] 1] 1

0 0| 0| 0] 0] 1

0] 0 0] 1| 1| 1

0f 1) 0] 1} 1| 1

0f 1) 1 0 1| 1
0f 1) 0 O 1| 1

0f 0 1) 0 1| ©

0f 0 0] O] O 1

1l 0 1, 1) 1] O

F. Econdicos

1

0

0
0
0
1

0
1
0
0
1
1

0

0

0

1
1

1

1
1

1
1

0| 1{ O

0] 11 1

1

0 1] 1

1
1

0/ 1] 0

F. Sociales

1
1

1

1
1

1| 0] 0| 1| 1

1

1| 0] 0| 1| 1
0| 0 0 1|1

1

1/ 0

1

1] O
1] O

1 0] 0] 1] 1

1

1

0

0
1

0| O

1

0
0

0

1

1

1
1
1
1

1
1

1

Caract. Automedicacion

0

0/ 0 O] 0| O/ O O O

1

0 0 0| O

0

1

0

0, 0| 0| Of O] O] O] O

1

0| 0 0] O

1

1
1
1

1

1
1
1

0

1

0 0] O

0

1

0l 0

1

0l O
1

1

0| O

1

0| O
1

1
1

1
0
1
1
1
1
1
1
1

1
0

1
1

1
1
1
1
1
1
1
1
1

1
1

1, 0, 0

1

0j0] O

1

0|j0] O

111, 0

0(0| O

111} 1] 0| O

0(0| O

1111 0

F.Dem

1/ 2| 3| 4| 5|/6|7|8a|8b|8c(8d|9[10|11|12|13|14|15|16|17|18| 19| 20| 21|22|23|24a|24b|24c|24d|25a| 25b| 25c| 25d| 26| 27| 28|29| 30

2/ 6,1} 11/1/1] 0 1] 0| O|1| O
2/ 5/ 1] 1,1/1]1] 0| 0] 1
1/ 3{ 3/3|1(0(0f O OO
1l 4| 22| 2|11 0] 0| 1

2| 2| 4| 3| 2/0{0] 0| 0] O

1/ 5/ 0] 0| 1j1{1] O] 1| O O(O| O

201} 2|2 1/1|1| 1, 0/ O] 0|0| O

20 3] 2|2 1/1j1] 0 1, 0] O|0O| O

20 4] 1| 1| 2/1|1| 0 1, 0] 0|0| O

1) 3|4 3|1/1|1) 0/ 1| O] O|O| O

2/ 611 1/1/1f 0f 1|0 0|2} O
205/ 111 1|11 0f 0| 1
1) 313, 3/1/0/0] 0| O] O
11412 2| 2|1|1] 0| 0] 1

2| 2| 4,3 2|00 0] 0|0
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Anexo F: Evidencias fotograficas

)Inkatarma

Foto 2: Encuesta N° 2 en el frontis de farmacia InkaFarma-Catacaos.
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Foto 3: Encuesta N° 3 en el frontis de farmacia InkaFarma-Catacaos.

Foto 4: Encuesta N° 4 en el frontis de farmacia InkaFarma-Catacaos.
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Foto 5: Encuesta N° 5 en el frontis de farmacia InkaFarma-Catacaos.

Foto 6: Encuesta N° 6 en el frontis de farmacia InkaFarma-Catacaos.
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12.2.  Apéndices

Apéndice A: Zona geogréfica de estudio
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Apéndice B: Validacion del Instrumento.

\ L‘ fm]’ FICHA DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO DE
W’ INVESTIGACION

“Factores socioeconémicos y la automedicacion en usuarios de la botica Inkafama
dd distrito de Catacaos. Piura 2021”

Br. Miranda Rivera, Ricardo

CRITERIOS A EVALUAR
Lenguaje
Claridad | Coherencia "““':"6“ adecuado S Observaciones
enla interna bty con el nivel oo el (si debe eliminarse o
iTEM | redaccién re;puesh del pretende modificarse un item por favor
(Sesgo) informante indique)
SI | NO | SI NO SI NO SI NO SI | NO

1 X X X X X

2 X X X X X

3 X X X X X

E] X X X X X

5 X b 3 X X X

6 X X = X X

7 X X X X X

8 X X X X X

9 X X X x X

10 X X X X X

11 X X X % X

12 X X X X X

13 3 X X X X

14 X X X X X

15 3 X X X X

16 X X X X X

17 X X X X X

18 X X X X 3R

19 X X X X X

20 X X X x X

21 X X X X X

22 X X X X X

23 X X X X X

24 X X X X X

25 X X X X X

ASPECTOS GENERALES SI | NO OBSERVACIONES
El instrumento contiene instrucciones claras y precisas para
responder el cuestionario X
Los ftems permiten el logro del objetivo de Ia investigacién X
Los items estan distribuidos en forma légica y inl X
El nimero de ftems es suficiente para recoger la informacién.
En caso de ser negativa su respuesta, sugiera los ftems a afiadir X
VALIDEZ
| APLICABLE [ x ] NO APLICABLE |
APLICABLE ATENDIENDO A LAS OBSERVACIONES |
VALIDADO POR: Pedro Miguel | DNI: 42421650 FECHA: 08/02/2021
Yarleque Iman
TELEFONO: 927729879 | c-mall:Pyarlequeiman@gmail.com




g‘vds[li

A4

FICHA DE VALIDACION DEL INSTRUMENTO DE
INVESTIGACION

“Factores socioeconémicos y la automedicacion en usuarios de la botica Inkafarma

dd distrito de Catacaos. Piura 2021”

Br. Miranda Rivera, Ricardo

Carmen Ojeda Garcla

CRITERIOS A EVALUAR
z Lenguaje
Claridad | Coherencia '“"“::"5“ adecuado i Observaciones
en la interna " con el nivel lo que (si debe eliminarse o
iTEM | redaccién respuesta del pretende modificarse un item por favor
(Sesge) inform: indi
ante indique)
SI | NO | SI NO SI | NO SI | NO SI | NO
1 X X X x X
2 X X X X X
3 X X X X X
4 X X X X X
5 X X X X X
6 X X X X X
7 X X X X X
8 % X X X X
9 X X X X X
10 X X X X X
11 X X X X X
12 X X X X X
13 X X X X X
14 X X X X X
15 X X X X X
16 X X X X X
17 X X = X X
18 X X X X X
19 X X X X X
20 X X p 3 X X
21 X X X X X
22 X X X X X
23 X X X X X
24 3 X X X X
25 X X X X X
ASPECTOS GENERALES SI | NO OBSERVACIONES
El instrumento contiene instrucciones claras y precisas para
responder el cuestionario X
Los ftems permiten el logro del objetivo de la investigacién X
Los items estan distribuidos en forma légica y ial X
El ntimero de ftems es suficiente para recoger la informacién.
En caso de ser negativa su respuesta, sugiera los items a afiadir X
VALIDEZ
APLICABLE X | NO APLICABLE |
APLICABLE ATENDIENDO A LAS OBSERVACIONES |
VALIDADO POR: Anali del DNI: 76517959 FECHA: 08/02/2021

FIRMA:
Tﬁﬁ%ﬁ‘ﬁf;

QUIMICO FARIMACCUTICO
CQFP N* 24420

TELEFONO: 943047429

c-mail: anali_lovel@hotmail.com
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