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4      Resumen 

El objetivo de la investigación fue determinar el uso, automedicación yreacciones 

adversas de AINES en usuarios de la botica Mifarma Tumbes. Abril-junio 2023. 

estudio de configuración no probado, de modo colateral, de muestra 260. Se determinó 

que el uso de los AINES mayoritario en 55.3% en el género femenino, en cuanto a la 

automedicación un 92.9% de los clientes se automedica. La reacción adversa gastritis 

en el género femenino con un grupo etario de 41 a 60 años tuvo un porcentaje de 

13.3%, agitación cardiaca género femenino con un grupo etario de 41 a 60 años tuvo 

un porcentaje de 4.0%. Se determinó que la automedicación por el uso de AINES 

según género en masculino un 41.2% y el femenino un 51.8%, Se determino el 

conocimiento de los pacientes sobre la dosis del AINES a utilizar    según el género 

masculino 22.6% y género femenino común 32.7%, además se determina la 

automedicación que los pacientes que se automedican el 7.1% no lo hace; además las 

reacciones adversas presentadas en la población que se automedican tenemos 

presentaron agitación cardiaca un 18.1%, gastritis un 46.9%, hipertensión un 15.9% y 

problemas renales con un 19% del total de pacientes que consume AINES. Se concluye 

que el 92.7% se automedicación, reacciones adversas presentaron más gastritis y 

problemas renales por consume AINES en la botica. 

 

Palabras claves: uso, automedicación, reacción adversa, AINES 
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5 Abstract 

Theobjectiveoftheresearchwasto determine the use, self-medication and adverse 

reactionsofNSAIDs in usersoftheMifarma Tumbes pharmacy. Itwasdeterminedthatthe 

use ofNSAIDswashigher in 55.3% in thefemalegender, and 92.9% oftheclientsself-

medicated. The adverse reaction gastritis in thefemalegenderwithanagegroupof 41 to 

60 yearshad a percentageof 13.3%, cardiacagitation in 

thefemalegenderwithanagegroupof 41 to 60 yearshad a percentageof 4.0%. 

Itwasdeterminedthatself-medicationforthe use ofNSAIDsaccordingtogender in male 

41.2% and female 51.8%, 

itwasdeterminedtheknowledgeofpatientsaboutthedoseofNSAIDsto use 

accordingtomalegender 22.6% and femalegenderwith 32. In addition, 

itwasdeterminedthat 7.1% ofthepatientswhoself-medicate do not do so; furthermore, 

the adverse reactionspresented in thepopulationthatself-

medicatepresentedcardiacagitation 18.1%, gastritis 46.9%, hypertension 15.9% and 

renal problems 19% ofthe total numberofpatientswho consume NSAIDs. 

Itisconcludedthat 92.7% self-medicate, adverse reactionspresented more gastritis and 

renal problemsduetotheconsumptionofNSAIDs in thepharmacy. 

 

Key words: use, self-medication, adverse reaction, NSAIDs. 
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6 Introducción 

Antecedentes y fundamentación científica 

Internacionales 

El 2019, Altamirano V. et al., emplearon un diseño de estudio descriptivo 

transversal con una muestra de 102 estudiantes, para "Caracterizar la automedicación 

en estudiantes que residen en una residencia universitaria de la ciudad de Chillán". Se 

utilizó el juicio de expertos para validar el instrumento desarrollado. Se encontró que 

el 81,2% de las personas se automedica, solo el 56% busca atención médica profesional, 

el 51% cita a familiares como influencia, el 80% piensa que la automedicación es 

riesgosa y el 63% obtiene sus medicamentos en farmacias. En conclusión, la 

automedicación es un método plenamente informado para mantener la salud, y una 

parte importante de la comunidad médica debería dedicarse a prevenir la propagación 

de este problema de salud pública. 

Oviedo H. et al. (2021). Con 312 estudiantes actuales de pregrado de la 

Universidad del Magdalena conformaron la muestra. El objetivo del estudio fue 

"determinar la prevalencia y patrones que influyen en la automedicación de estudiantes 

de la Universidad del Magdalena. Colombia". Se empleó un enfoque descriptivo, 

transversal y cuantitativo. Según los resultados, el 97% de las personas encuestadas se 

automedican para síntomas como los de la gripe, con una frecuencia de 84,26%. Los 

familiares influyeron en este comportamiento en un 46,87%, y la publicidad también 

incidió. Por último, el 71% es consciente de las repercusiones. 

Goya (2021) realizó una investigación en la Universidad de Guayaquil en 

Ecuador titulada “Análisis del perfil de seguridad de los AINE con base en fuentes de 

información de farmacovigilancia y bibliográficas, 2015-2020”. Los analgésicos, 

antipiréticos y antiinflamatorios son AINES; sus efectos secundarios se manifiestan con 

el tiempo, así como en problemas renales, hepáticos, gastrointestinales y del sistema 

inmunológico. La Facultad de Ciencias Químicas tiene como objetivo realizar 

investigaciones sobre la garantía de los antiinflamatorios no esteroides en los últimos 

años mediante una metodología no empírica, explicativa y retrospectiva. En la 

autoprescripción continua de AINE, determina que se presentan fallas de buenas 
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prácticas al prescribir, dispensar y administrar, además de los efectos adversos 

principalmente al uso de paracetamol e ibuprofeno, el gastrointestinal es del 30.45%, el 

cardíaco es el 5,15% y la piel es la más afectada 44,96%. 

Valdés M. et al. (2018), en su estudio; Identificar los motivos de automedicación 

en estudiantes de Química y Farmacia de la Universidad Católica del Norte, 

Antofagasta”. Se realizó una encuesta a 168 estudiantes utilizando el enfoque de 

investigación descriptiva transversal retrospectiva. La edad media se sitúa entre 21 y 27 

años, con una gran proporción de estudiantes mujeres (62,5%). De ellos, el 94,6% se 

automedica, y el 76,7% lo hace de forma autorresponsable. Las principales 

explicaciones fueron no acudir al médico (30,8%), identificar los síntomas (27,0%) y 

saber manejar el malestar (22,0%). Los analgésicos (48,8%) y los antiinflamatorios 

(28,1%) fueron los fármacos más utilizados. No hubo diferencia estadísticamente 

significativa entre las características sociodemográficas y la automedicación.  

 

Nacionales 

Pacahuala J. y Medina J. (2020). El objetivo de este estudio fue mostrar si las 

personas de Botica mi Luz, en la zona de Breña, entre 30 y 70 años, se automedican 

durante la epidemia de COVID-19. El enfoque empleado fue el diseño descriptivo, 

observacional, no experimental y transversal. Se utilizó una encuesta por cuestionario 

para obtener datos de los 103 participantes en la investigación. Los hallazgos revelaron 

que el 80,58% de la población encuestada se automedica; El 54,37% de los encuestados 

eran mujeres, el 45,63% eran hombres, el 38,83% tenía entre 30 y 40 años, el 17,48% 

tenía entre 41 y 50 años y el 25,24% tenía entre 51 y 60 años; el 18,45% eran solteros, 

el 31,07% casados, el 12,62% divorciados y el 9% viudos; Dolor de cabeza (22,33%), 

dolor de garganta (19,42%), fiebre (2,91%), enfermedades respiratorias (8,74%), 

depresión (9,69%) y alergias (9,71%) fueron las principales causas de automedicación. 

concluyendo que entre los usuarios de 30 a 70 años, existe una correlación sustancial 

entre la automedicación y la pandemia de COVID-19. 

Rosas et al (2021), con relación a su estudio, encontrar las características y 

prevalencia de la automedicación entre las personas del grupo 7 del sector III de la zona 

de Villa El Salvador fue el objetivo de este estudio. Esta investigación fue prospectiva, 
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transversal, descriptiva y observacional. La muestra con la que trabajaron fue de 384 

habitantes, quienes utilizaron como instrumento una encuesta para obtener los datos 

necesarios para su estudio. La automedicación fue más común en estos grupos (46,1%), 

con mayor incidencia en el grupo de 17 a 39 años (62,7%), nivel de educación 

secundaria (40,7%) y tener algún tipo de seguro (63,8%), Los antibióticos (13,6%), 

antihistamínicos (14%), analgésicos (26,6%) y antiinflamatorios (26%) fueron los 

medicamentos más utilizados. Quienes visitan oficinas farmacéuticas no solicitan 

receta médica (72,3%), poseen algún conocimiento para manejar su enfermedad 

(68,9%), tienen tiempo limitado para visitar un establecimiento de salud (65,5%), 

reciben recomendaciones de medicamentos de otros (64,4%). Llegaron a la conclusión 

de que la automedicación es muy común en esta región. 

Mejía y Muñoz (2023) en Huancayo-Perú, hizo un trabajo donde se planteó 

como meta el de verificar el grado de información sobre automedicación y los agentes 

relacionados al uso de AINES en pacientes de la botica Fabrimar, Cajamarca, 2023.  La 

investigación fue del tipo cuantitativa, transversal, de diseño correlacional, con una 

población constituida por 251 pacientes. Utilizando un muestreo probabilístico 

aleatorio, 152 pacientes constituyeron el espacio muestral representativo. La evaluación 

de expertos confirmó el cuestionario y los datos se analizaron mediante estadística 

descriptiva. Hallazgos: el 61,4% de los pacientes presentó niveles bajos de 

conocimiento sobre la automedicación mediante el uso de AINE, el 34,0% presentó 

niveles cognitivos medios y el 4,6% niveles altos; el porcentaje de pacientes que se 

automedicaron fue del 98,0%. Se encontró que la edad y el sexo eran agentes asociados 

con el uso de AINE, y también se identificaron agentes sociales, incluidas las 

preferencias por visitar farmacias y la influencia de la televisión e Internet en la compra 

de medicamentos. 

Además, se encontró agentes personales, como se percibe el dolor y la vergüenza de ir 

al médico. Conclusiones: El grado de cognición en relación a la automedicación fue 

bajo, además hay agentes relacionados como edad y el sexo, existió preferencias por 

ir a las boticas y farmacias por lo cercano a sus viviendas, las influencias de la 

televisión e internet en las adquisiciones de los fármacos fue predominantemente por 

que actualmente la tendencia es por estos medios de difusión.   
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Marco Teórico 

Medicamento  

Es la reunión uno o más moléculas activas fusionadas en una estructura farmacéutica, 

presentada para su comercio y utilización industrial o clínica, predestinado para su 

ejecución en pacientes o en animales, poseer propiedades que permitieron a sus 

constituyentes tener un impacto farmacológico más fuerte para alterar fases fisiológicas 

o prevenir, tratar o mejorar la salud de las personas con la afección. (Valle, 2021). 

Forma farmacéutica:  

En otras palabras, es la disposición exterior que se les proporciona a los químicos para 

facilitar su entrega, o la forma específica a la que se adaptan los medicamentos 

(componentes activos) y excipientes (sustancias inactivas) para generar productos 

farmacéuticos. La primordial meta de las estructuras galénicas es regular la 

dosificación de un fármaco, además se las identifica como componentes de posología. 

Al inicio, se sintetizaron para lograr instituir componentes que tenga una dosificación 

fijada de un medicamento con el que se pueda medicar una específica afección. La 

significancia de la estructura farmacéutica radica en que verifica la eficiencia del 

medicamento, ya sea generando el componente accionante de efecto lento, o en su 

lugar de más eficacia en el epitelio adecuado, eludir agresiones al individuo por 

interacciones químicas, disolver sustancias no solubles, arreglar sabor, arreglar 

imagen, etc. 

 

Los antiinflamatorios no esteroideos (AINES):  

Los AINE, o medicamentos antiinflamatorios no esteroides, ayudan a reducir la 

inflamación y el dolor. Son un grupo de medicamentos bastante diverso, tanto en 

términos de sus constituyentes como de modos de acción, pero todos tienen las mismas 

propiedades antiinflamatorias. Algunos de ellos, como la aspirina, el naproxeno y el 

ibuprofeno, son bastante conocidos. Podrían comercializarse como firmas comerciales 

o medicamentos genéricos. (Maldonado, 2021).  

Se distingue como analgésico por no entrar en la clase de narcóticos ya que inhibe la 

enzima ciclooxigenasa, lo que impide la síntesis de prostaglandinas y tromboxanos. 
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Los medicamentos antiinflamatorios no esteroides disponibles actualmente inhiben la 

actividad de la ciclooxigenasa-1 (COX-1) y la ciclooxigenasa-2 (COX-2), que a su vez 

inhibe la síntesis de prostaglandinas y tromboxanos. Aunque los AINE que inhiben 

simultáneamente la COX-1 pueden provocar úlceras y hemorragias en el estómago, se 

cree que el bloqueo de la COX-2 contribuye a sus efectos antiinflamatorios, 

analgésicos y antipiréticos. Por tanto, los beneficios de ciertos bloqueadores de la 

COX-2. (Valle ,2021). 

Mecanismos de acción 

La forma en que actúan los AINE es inhibir las ciclooxigenasas, que son esenciales para 

la producción de tromboxanos, prostaglandinas (PG) y prostaciclinas, todas las cuales 

funcionan como mediadores centrales y periféricos de la inflamación. La inhibición de 

la secreción de ácido del estómago, los efectos sobre la agregación plaquetaria, el 

sistema endocrino, la excreción de sodio y otros procesos metabólicos son sólo algunas 

de las muchas propiedades farmacológicas de los PG. También relajan y contraen el 

músculo liso del útero, el tracto digestivo, los bronquios y los vasos sanguíneos. La 

ciclooxigenasa 1 (COX-1) y la COX-2 están reprimidas por los AINE. Dado que la 

COX-1 es una enzima involucrada en procesos fisiológicos como el mantenimiento de 

la protección gástrica, la protección de la función renal y otros como la agregación 

plaquetaria, su supresión provoca efectos secundarios indeseables en el sistema 

digestivo. (Rodriguez,2023). 

Clasificacion: 

Según su composición química se dividen en (Rodríguez ,2023):  

Salicilatos: Entre ellos el Ácido acetilsalicílico, Acetil salicilato de lisina. 

Derivados del ácido acético: Diclofenaco, Ketorolaco, Indometacina; Fenematos: 

meclofenamato, Ácido mefenámico. 

Derivados del ácido propiónico: Ibuprofeno, Ketoprofeno, Naproxeno; Oxicanes: 

Meloxicam, Droxicam, Piroxicam, Tenoxicam. 

Pirazolonas: Metamizol, Fenilbutazona, Oxifenbutazona, Mofebutazona, Kebuzona, 

Clofezona.  

AINES diarilheterociclicos (selectivos de la COX-2):Celecoxib, Parecoxib, 

Etoricoxib.  
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Reacciones adversas: 

Efectos adversos frecuentes y compartidos de los antiinflamatorios no esteroideos 

(Rodriguez,2023).  

Sistema digestivo: Dolor abdominal, náuseas, diarrea, anorexia, anemia, ulcera gástrica, 

hemorragia de tubo digestivo, perforación. Sistema renal: retención de sal y agua, 

edema, insuficiencia renal, hiperpotasemia.  

Sistema cardiovascular: Cierre del conducto arterioso, infarto de miocardio, apoplejía, 

trombosis.  

Sistema nervioso central: Cefalea, vértigo, mareos, confusión, hiperventilación. 

Hipersensibilidad: Rinitis vasomotora, asma, urticaria, edema angioneurotico, 

hipotensión, rubefacción. 

Uso racional de medicamento (URM)  

El uso de conocimientos y verificaciones científicamente validados basados en la 

calidad, eficacia, seguridad y administración oportuna de medicamentos durante un 

período de tiempo suficiente para curar, mitigar o prevenir las consecuencias de una 

patología a través de valores que el paciente y la organización de salud puedan 

permitirse se conoce como URM. Al mismo tiempo, la asistencia de la persona 

permitirá la adherencia y seguimiento del tratamiento. De manera similar, el uso 

excesivo e innecesario de medicamentos en un solo paciente (como antibióticos para 

infecciones no bacterianas) se considera un uso ilógico. De la misma manera, la OMS 

considera el uso excesivo de inyectables.(Rodríguez, 2023). 

 

Automedicación: 

La automedicación es un hábito peligroso que puede provocar dependencia, reacciones 

desagradables, interacciones medicamentosas, aumento de la resistencia a 

determinados medicamentos y enmascaramiento de enfermedades. Muchas personas 

desconocen los numerosos peligros para la salud asociados con la automedicación.  

 

 

Utilización de medicamentos  
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Dado que una terapia farmacológica perfecta sólo es posible con datos suficientes, 

comprender cómo se utilizan los productos farmacéuticos es uno de los aspectos más 

importantes de su uso. Dadas las necesidades excepcionales del paciente, del 

farmacéutico y del profesional médico, los datos deben ser específicos y su alcance 

debe cambiar en función del tipo de tratamiento que se planifique. (Arnau,2003).  

Uso racional de medicamentos 

La utilización racional de medicamentos se comprende cuando los pacientes obtienen 

el medicamento adecuado para sus necesidades clínicas, en las porciones relacionadas 

con sus necesidades individuales, durante un período de tiempo suficiente y con el gasto 

más reducido concebible para ellos y para la red (Lara,2021). 

 

 

 

Justificación de la investigación 

 

La Justificación Teórica y conceptos científicos, busca la aplicación, ya que la 

automedicación, las respuestas adversas de los AINE y el uso indiscriminado y 

frecuente pueden provocar efectos secundarios importantes. Obtener los resultados 

podría ayudarle a implementar las medidas preventivas necesarias y evitar un uso 

inadecuado repetido. 

 

Se justifica de manera metodológica, porque en el enfoque de investigación se 

empleó un instrumento probado y confiable para producir datos libres de sesgos, los 

cuales luego fueron utilizados para su respectiva interpretación con el fin de cumplir 

con los objetivos especificados. 

 

La Justificación Social, se podrán proponer y diseñar talleres de intervención de 

índole informativo frente a la problemática de salud pública donde la automedicación 

genera muchos problemas sociales como son las reacciones adversas; teniendo un 

beneficio en la mejora de su calidad de vida de las personas de la comunidad.  
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Problema 

¿Cuál es el uso, automedicación y reacciones adversas de AINES en usuarios adultos 

de la Botica Mifarma Tumbes? Abril-Junio 2023? 
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Concepto y operatividad de los índices 

Definición conceptual de la 

variable 

Dimensiones(factores

) 
Indicadores 

Tipo de 

escala de 

medición 

Uso de AINES. Dado que una 

terapia farmacológica adecuada 

sólo es posible con datos 

suficientes, comprender cómo 

se utilizan los medicamentos 

(AINE) es uno de los aspectos 

más importantes de su uso. La 

información debe ser específica 

y su alcance debe cambiar 

según el tipo de atención que se 

planifique; Dado que las 

necesidades del paciente son 

excepcionales, el farmacéutico 

y el experto médico.  (Arnau, 

2003).  

Automedicación con AINES. 

La automedicación es un hábito 

peligroso que puede provocar 

dependencia, reacciones 

desagradables, interacciones 

medicamentosas, aumento de la 

resistencia a determinados 

medicamentos y 

enmascaramiento de 

enfermedades. 

Reacciones adversas de 

AINES. Efectos adversos 

frecuentes y compartidos de los 

antiinflamatorios noesteroideos 

(Rodriguez, 2023). 

a) Uso, 

automedicación y 

reacciones 

adversas de AINES 

b) Automedicación y 

reacciones 

adversas de AINES 

por Grupo etario 

c) Automedicación y 

reacciones 

adversas de AINES 

por Género. 

d) Automedicación y 

reacciones 

adversas de AINES 

por Grado de 

instrucción. 

e) Automedicación y 

reacciones 

adversas de AINES 

por origen de uso. 

f) Automedicación y 

reacciones 

adversas de AINES 

por tipo de 

enfermedad del 

paciente. 

g) Automedicación y 

reacciones 

adversas de AINES 

por AINES más 

usado. 

 

Preguntas de 

la encuesta a 

aplicar 

 

Nominal 
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Hipótesis 

Hipótesis alternativa: 

¿Ha=Existe relación entre el uso, automedicación y reacciones adversas de AINES en 

usuarios adultos de la Botica Mifarma Tumbes? Abril-Junio 2023? 

Hipótesis nula: 

Ho = No Existe relación entre el uso, automedicación y reacciones adversas de AINES 

en usuarios adultos de la Botica Mifarma Tumbes? Abril-Junio 2023? 

 

Objetivos 

Objetivo Principal 

Determinar del uso, automedicación y reacciones adversas de AINES en la botica 

Mifarma. Tumbes, población adulta del distrito de Tumbes, abril-Junio 2023. 

Objetivos específicos  

1) Determinar la utilización de AINES según género, grupo etario, grado de 

instrucción en la población adulta cliente de la Botica Mifarma Tumbes, Abril-

Junio 2023. 

2) Determinar el lugar donde se acudió para atender sus problemas de salud con los 

AINES según género, grupo etareo grado de instrucción en la población adulta 

cliente de la botica Mifarma Tumbes, Abril-Junio 2023. 

3) Identificar las reacciones adversas por el uso de AINES según género, grupo 

etareo, grado de instrucción en la población adulta cliente de la botica Mifarma 

Tumbes, Abril-Junio 2023. 

4) Determinar la automedicación por el uso de AINES según género, grupo etareo, 

grado de instrucción en la población adulta cliente de la botica Mifarma Tumbes, 

Abril-Junio 2023. 

5) Determinar el conocimiento de los pacientes sobre la dosis del AINES a utilizar 

según el género, grupo etareo, grado de instrucción en la población adulta cliente 

de la botica Mifarma Tumbes, Abril-Junio 2023. 

6) Determinar la automedicación y reacciones adversas de AINES en la botica 

Mifarma Tumbes, población adulta de acuerdo al tipo de AINES más usado. 
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7        Metodología 

a) Tipo y diseño de investigación 

Tipo de investigación 

Según Hernández y Mendoza, (2018) nuestra investigación es básica, porque no 

soluciona problemas de manera inmediata, sirviendo como referencia para otras 

investigaciones. 

Diseño de la investigación:  

Nuestro diseño será correlacional, porque establecer como la variable independiente 

influye sobre la variable dependiente (Hernández y Mendoza, 2018). 

  T1 

  G1 

 

 

  O1 

Es un plan de indagación descriptiva transversal con una variable para una solo 

agrupación de individuos, donde: 

T1: Periodo de ejecución del trabajo de indagación 

G1: Espacio Muestral del trabajo de indagación 

O1: Observación de la variable. 

 

b) Población, muestra y muestreo 

Población  

La población es un grupo seleccionado, y debe de encontrarse en cantidad 

representativa adecuado a lo que necesita el investigador (Yucra, 2024). La población 

es de 800 pacientes adultosque cumplen con los criterios tanto de inclusión. 

Criterios de inclusión  

❖ Clientes de más de 18 años. 

❖ Clientes que consumen en la actualidad en la botica. 

❖ Individuos que colaboran voluntariamente con en el estudio  
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Criterios de exclusión  

❖ Clientes de menos de 18 años. 

❖ Clientes que no consumen en la botica constantemente. 

❖ Individuos con trastornos mentales y de comunicaciones. 

❖ Individuos no desean a participar en el estudio de investigación. 

Muestra 

La muestra es una subpoblación signicativa de la población total estudiada, la misma 

que se debe de encontrar en una cantidad adecuada, dando la garantía de la validez y 

credibilidad de los datos obtenidos (Andrade, 2021).  

Se decidió admitir la falla con un máximo del 5% (d=0.05) y un grado de certidumbre 

del 95% (Z=1.96), el fundamento del éxito se determinará 50% (P=0.5), la posibilidad 

de error es 1-P (Q=0.5), la posibilidad de fracasar es 1-P (Q=0.5), se tendrá la magnitud 

muestral siguiente: 

𝒏 =
𝟖𝟎𝟎 ∗ 𝟏. 𝟗𝟔𝟐 ∗ 𝟎. 𝟓 ∗ 𝟎. 𝟓

𝟎. 𝟎𝟓𝟐(𝟖𝟎𝟎 − 𝟏) + 𝟏. 𝟗𝟔𝟐 ∗ 𝟎. 𝟓 ∗ 𝟎. 𝟓
 

                                   

𝒏 =
𝟖𝟎𝟎 ∗ 𝟑. 𝟖𝟒𝟏𝟔 ∗ 𝟎. 𝟐𝟓

𝟕. 𝟗𝟗 ∗ 𝟎. 𝟎𝟎𝟐𝟓 + 𝟑. 𝟖𝟒𝟏𝟔 ∗ 𝟎. 𝟐𝟓
 

𝒏 =
𝟕𝟔𝟖. 𝟑𝟐

𝟏. 𝟗𝟗𝟕𝟓 + 𝟎. 𝟗𝟔𝟎𝟒
 

𝒏 = 768.32 / 2.9579 

𝒏 = 259.75 

 

Para el sondeo se halla 𝒏 = 259.75 personas, que se redondean a 260 personas para 

una muestral finitas por pactar al trabajo.       

 

Técnica de muestreo  

El muestreo será de tipo no probabilístico, ya que se seleccionarán específicamente los 

usuarios (Torres, 2019). 
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c) Técnicas e instrumentos de investigación  

Técnica  

La técnica de investigación se define como un procedimiento empleado para obtener 

y realizar el análisis de la información, así absolver diversos problemas de 

investigación (Pandey y Pandey, 2015). En nuestro empleamos la técnica de la 

encuesta. 

Instrumento 

Es una herramienta empleada para la recopilación y análisis de información durante la 

investigación (Arias, et al., 2021). El interrogatorio que tiene un interrogatorio de 14 

preguntas cerradas, analizadas en cuanto a su aceptabilidad y fiabilidad por una 

evaluación de especialistas.  

El interrogatorio está hecho por indagaciones fáciles, que facilito la evaluación de las 

proporciones plasmadas una tabla de la como se operan las variables como: 

I. Demanda de los AINES. 

II. Razón de uso. 

III. Automedicación. 

IV. Origen de automedicación 

V. Reacciones adversas. 

VI. Origen de reacciones adversas 

 

d) Confiabilidad y validez del instrumento 

La credibilidad se asocia por el parecido de sus efectos que se alcanzan cuando se usa 

la herramienta en la comunidad en evaluación (Hernández, et al., 2014). Además, 

Oviedo y Campo (2005), establecen que la credibilidad y garantía de la herramienta, 

está asociada con la aceptación de los resultados de acuerdo a la confianza de la 

herramienta. La herramienta fue validada por juicios de especialistas y con fiabilidad 

de contenidos. Empleando el Alfa de Cronbach, se obtiene una valoración de 0.823, lo 

cual implica que la herramienta es adecuada y verdadera para ser aplicada. 
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e)       Procesamiento y análisis de la información  

La información recopilada se guardaría en una hoja de cálculo de Microsoft Excel, 

según Valderrama (2015). Tras el procesamiento de los datos recogidos mediante el 

software SPSS, se crearán las tablas y figuras adecuadas para el correspondiente 

análisis y discusión.  
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8 Resultados 

Tabla 1 

Uso de AINES según género, grupo etario, grado de instrucción en la población adulta 

cliente de la Botica Mifarma Tumbes, abril-junio 2023. 

  

FEMENINO MASCULINO Total  

N % N % N % 

ANALFABETO 22 9.7% 14 6.2% 36 15.9% 

20-40 6 2.7% 5 2.2% 11 4.9% 

41-60 12 5.3% 6 2.7% 18 8.0% 

61-80 4 1.8% 3 1.3% 7 3.1% 

PRIMARIA COMPLETA 6 2.7% 6 2.7% 12 5.3% 

20-40 1 0.4% 1 0.4% 2 0.9% 

41-60 2 0.9% 2 0.9% 4 1.8% 

61-80 3 1.3% 3 1.3% 6 2.7% 

SECUNDARIA COMPLETA 61 27.0% 59 26.1% 120 53.1% 

20-40 14 6.2% 18 8.0% 32 14.2% 

41-60 28 12.4% 23 10.2% 51 22.6% 

61-80 19 8.4% 18 8.0% 37 16.4% 

SUPERIOR COMPLETA 36 15.9% 22 9.7% 58 25.7% 

20-40 8 3.5% 8 3.5% 16 7.1% 

41-60 15 6.6% 8 3.5% 23 10.2% 

61-80 13 5.8% 6 2.7% 19 8.4% 

Total general 125 55.3% 101 44.7% 226 100.0% 
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Figura 1. Uso de AINES según género, grupo etario, grado de instrucción en la población adulta cliente 

de la Botica  Mifarma Tumbes, Abril-Junio 2023. 

 

En la tabla y figura1 muestra que la mayoría de los clientes son de sexo femenino 

(55.3%), entre 41 – 60 años (22.6%) y tiene secundaria completa (53.1%). Los clientes 

de sexo masculino en su mayoría tienen estudios secundarios y edades entre 41 – 60 

años (10.2%). 
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Tabla 2 

Lugar donde se acudió para atender sus problemas de salud con los AINES según 

género, grupo etareo grado de instrucción en la población adulta cliente de la botica 

Mifarma Tumbes, Abril-Junio 2023. 

 

FEMENINO MASCULINO 

Total 

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

N % N % N % N % N % N % N % 

CONSULTORIO 
PRIVADO 

2 0.9% 7 3.1% 5 2.2% 4 1.8% 6 2.7% 2 0.9% 26 11.5% 

PRIMARIA 
COMPLETA 

0 0.0% 0 0.0% 1 0.4% 1 0.4%  0.0% 1 0.4% 3 1.3% 

SECUNDARIA 
COMPLETA 

0 0.0% 3 1.3% 2 0.9% 3 1.3% 6 2.7% 1 0.4% 15 6.6% 

SUPERIOR 
COMPLETA 

2 0.9% 4 1.8% 2 0.9%  0.0%  0.0%  0.0% 8 3.5% 

ESSALUD 8 3.5% 13 5.8% 7 3.1% 5 2.2% 11 4.9% 4 1.8% 48 21.2% 

ANALFABETO 4 1.8% 3 1.3% 0 0.0% 0 0.0% 3 1.3% 1 0.4% 11 4.9% 

SECUNDARIA 
COMPLETA 

3 1.3% 8 3.5% 3 1.3% 4 1.8% 7 3.1% 2 0.9% 27 11.9% 

SUPERIOR 
COMPLETA 

1 0.4% 2 0.9% 4 1.8% 1 0.4% 1 0.4% 1 0.4% 10 4.4% 

FARMACIAS Y 
BOTICAS 

6 2.7% 8 3.5% 8 3.5% 6 2.7% 5 2.2% 7 3.1% 40 17.7% 

ANALFABETO 1 0.4% 2 0.9% 1 0.4% 1 0.4% 0 0.0% 0 0.0% 5 2.2% 

PRIMARIA 
COMPLETA 

0 0.0%  0.0% 1 0.4%  0.0% 0 0.0% 0 0.0% 1 0.4% 

SECUNDARIA 
COMPLETA 

2 0.9% 3 1.3% 4 1.8% 4 1.8% 1 0.4% 6 2.7% 20 8.8% 

SUPERIOR 
COMPLETA 

3 1.3% 3 1.3% 2 0.9% 1 0.4% 4 1.8% 1 0.4% 14 6.2% 

MINSA 13 5.8% 29 12.8% 19 8.4% 17 7.5% 17 7.5% 17 7.5% 112 49.6% 

ANALFABETO 1 0.4% 7 3.1% 3 1.3% 4 1.8% 3 1.3% 2 0.9% 20 8.8% 

PRIMARIA 
COMPLETA 

1 0.4% 2 0.9% 1 0.4% 0 0.0% 2 0.9% 2 0.9% 8 3.5% 

SECUNDARIA 
COMPLETA 

9 4.0% 14 6.2% 10 4.4% 7 3.1% 9 4.0% 9 4.0% 58 25.7% 

SUPERIOR 
COMPLETA 

2 0.9% 6 2.7% 5 2.2% 6 2.7% 3 1.3% 4 1.8% 26 11.5% 

Total general 29 12.8% 57 25.2% 39 17.3% 32 14.2% 39 17.3% 30 13.3% 226 100.0% 
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Figura 2.Lugar donde se acudió para atender sus problemas de salud con los AINES según género, 

grupo etareo grado de instrucción en la población adulta cliente de la botica Mifarma Tumbes, Abril-

Junio 2023. 

 

En la tabla y figura 2 de los pacientes con edades entre 41 – 60 años y de sexo femenino 

(25.2%), acudieron a atender sus problemas de salud a un establecimiento del Minsa 

(12.8%), de estos clientes la mayoría tuvieron secundaria completa (6.2%). De los 

clientes de sexo masculino, la mayoría tuvo entre 20 a 40 años (14.2%), estos clientes 

acudieron al Minsa a atender sus problemas de salud (7.5%) y tuvieron secundaria 

completa (4.0%). 
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Tabla 3 

Reacciones adversas por el uso de AINES según género, grupo etareo, grado de 

instrucción en la población adulta cliente de la botica Mifarma Tumbes, Abril-Junio 

2023. 

 

FEMENINO MASCULINO Total 

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

N % N % N % N % N % N % N % 

AGITACION 
CARDIACA 

6 2.7% 9 4.0% 8 3.5% 3 1.3% 7 3.1% 8 3.5% 41 18.1% 

ANALFABETO 1 0.4% 2 0.9%  0.0%  0.0% 2 0.9%  0.0% 5 2.2% 

PRIMARIA 
COMPLETA 

 0.0%  0.0% 1 0.4%  0.0%  0.0% 2 0.9% 3 1.3% 

SECUNDARIA 
COMPLETA 

4 1.8% 5 2.2% 4 1.8% 2 0.9% 4 1.8% 5 2.2% 24 10.6% 

SUPERIOR 
COMPLETA 

1 0.4% 2 0.9% 3 1.3% 1 0.4% 1 0.4% 1 0.4% 9 4.0% 

GASTRITIS 15 6.6% 30 13.3% 15 6.6% 14 6.2% 21 9.3% 11 4.9% 106 46.9% 

ANALFABETO 3 1.3% 7 3.1% 2 0.9% 3 1.3% 3 1.3% 1 0.4% 19 8.4% 

PRIMARIA 
COMPLETA 

1 0.4% 2 0.9% 1 0.4%  0.0% 2 0.9%  0.0% 6 2.7% 

SECUNDARIA 
COMPLETA 

9 4.0% 15 6.6% 8 3.5% 8 3.5% 11 4.9% 7 3.1% 58 25.7% 

SUPERIOR 
COMPLETA 

2 0.9% 6 2.7% 4 1.8% 3 1.3% 5 2.2% 3 1.3% 23 10.2% 

HIPERTENSION 2 0.9% 8 3.5% 9 4.0% 7 3.1% 6 2.7% 4 1.8% 36 15.9% 

ANALFABETO 0 0.0% 1 0.4% 2 0.9%  0.0%  0.0%  0.0% 3 1.3% 

PRIMARIA 
COMPLETA 

0 0.0%  0.0% 1 0.4%  0.0%  0.0%  0.0% 1 0.4% 

SECUNDARIA 
COMPLETA 

1 0.4% 4 1.8% 5 2.2% 5 2.2% 5 2.2% 2 0.9% 22 9.7% 

SUPERIOR 
COMPLETA 

1 0.4% 3 1.3% 1 0.4% 2 0.9% 1 0.4% 2 0.9% 10 4.4% 

PROBLEMAS 
RENALES 

6 2.7% 10 4.4% 7 3.1% 8 3.5% 5 2.2% 7 3.1% 43 19.0% 

ANALFABETO 2 0.9% 2 0.9%  0.0% 2 0.9% 1 0.4% 2 0.9% 9 4.0% 

PRIMARIA 
COMPLETA 

0 0.0%  0.0%  0.0% 1 0.4% 0 0.0% 1 0.4% 2 0.9% 

SECUNDARIA 
COMPLETA 

0 0.0% 4 1.8% 2 0.9% 3 1.3% 3 1.3% 4 1.8% 16 7.1% 

SUPERIOR 
COMPLETA 

4 1.8% 4 1.8% 5 2.2% 2 0.9% 1 0.4%  0.0% 16 7.1% 

Total general 29 12.8% 57 25.2% 39 17.3% 32 14.2% 39 17.3% 30 13.3% 226 100.0% 
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Figura 3. Reacciones adversas por el uso de AINES según género, grupo etareo, grado de instrucción 

en la población adulta cliente de la botica Mifarma Tumbes, Abril-Junio 2023. 

 

En la tabla y figura 3 de los pacientes con edades entre 41 – 60 años y de sexo femenino 

(25.2%), tuvieron una reacción adversa como gastritis (13.3%) de estos clientes la 

mayoría tuvieron secundaria completa (6.6%). De los pacientes de sexo masculino, la 

mayoría tuvo entre 20 a 40 años (14.2%) estos clientes tuvieron problemas adversos 

como gastritis (6.2%) y la mayoría tuvo secundaria completa (3.5%). 
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Tabla 4 

Automedicación por el uso de AINES según género, grupo etareo, grado de 

instrucción en la población adulta cliente de la botica Mifarma Tumbes, Abril-Junio 

2023. 

 

NO SI 

Total 

FEMENINO MASCULINO FEMENINO MASCULINO 

N % N % N % N % N % 

ANALFABETO 3 1.3% 1 0.4% 19 8.4% 13 5.8% 36 15.9% 

20-40  0.0%  0.0% 6 2.7% 5 2.2% 11 4.9% 

41-60 3 1.3% 1 0.4% 9 4.0% 5 2.2% 18 8.0% 

61-80 0 0.0%  0.0% 4 1.8% 3 1.3% 7 3.1% 

PRIMARIA COMPLETA 0 0.0%  0.0% 6 2.7% 6 2.7% 12 5.3% 

20-40 0 0.0%  0.0% 1 0.4% 1 0.4% 2 0.9% 

41-60 0 0.0%  0.0% 2 0.9% 2 0.9% 4 1.8% 

61-80 0 0.0%  0.0% 3 1.3% 3 1.3% 6 2.7% 

SECUNDARIA 
COMPLETA 

5 2.2% 7 3.1% 56 24.8% 52 23.0% 120 53.1% 

20-40 0 0.0% 2 0.9% 14 6.2% 16 7.1% 32 14.2% 

41-60 2 0.9% 1 0.4% 26 11.5% 22 9.7% 51 22.6% 

61-80 3 1.3% 4 1.8% 16 7.1% 14 6.2% 37 16.4% 

SUPERIOR COMPLETA 0 0.0%  0.0% 36 15.9% 22 9.7% 58 25.7% 

20-40 0 0.0%  0.0% 8 3.5% 8 3.5% 16 7.1% 

41-60 0 0.0%  0.0% 15 6.6% 8 3.5% 23 10.2% 

61-80 0 0.0%  0.0% 13 5.8% 6 2.7% 19 8.4% 

Total general 8 3.5% 8 3.5% 117 51.8% 93 41.2% 226 100.0% 
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Figura 4. Automedicación por el uso de AINES según género, grupo etareo, grado de instrucción en la 

población adulta cliente de la botica Mifarma Tumbes, Abril-Junio 2023. 

 

En la tabla y figura 4 de los pacientes que se automedican, la mayoría son de sexo 

femenino (51.8%) tienen secundaria completa y tienen entre 41 – 60 años (11.5%), los 

pacientes de sexo masculino (41.2%) tienen secundaria completa y tiene entre 41 a 60 

años de edad (9.7%). 
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Tabla 5 

Conocimiento de los pacientes sobre la dosis del AINES a utilizar según el género, 

grupo etareo, grado de instrucción en la población adulta cliente de la botica 

MifarmaTumbes , Abril-Junio 2023. 

 

NO SI 

Total 

FEMENINO MASCULINO FEMENINO MASCULINO 

N % N % N % N % N % 

ANALFABETO 8 3.5% 7 3.1% 14 6.2% 7 3.1% 36 15.9% 

20-40 3 1.3% 1 0.4% 3 1.3% 4 1.8% 11 4.9% 

41-60 4 1.8% 4 1.8% 8 3.5% 2 0.9% 18 8.0% 

61-80 1 0.4% 2 0.9% 3 1.3% 1 0.4% 7 3.1% 

PRIMARIA COMPLETA 1 0.4% 5 2.2% 5 2.2% 1 0.4% 12 5.3% 

20-40 0 0.0% 1 0.4% 1 0.4% 0 0.0% 2 0.9% 

41-60 0 0.0% 2 0.9% 2 0.9% 0 0.0% 4 1.8% 

61-80 1 0.4% 2 0.9% 2 0.9% 1 0.4% 6 2.7% 

SECUNDARIA 
COMPLETA 

21 9.3% 29 12.8% 40 17.7% 30 13.3% 120 53.1% 

20-40 6 2.7% 10 4.4% 8 3.5% 8 3.5% 32 14.2% 

41-60 6 2.7% 12 5.3% 22 9.7% 11 4.9% 51 22.6% 

61-80 9 4.0% 7 3.1% 10 4.4% 11 4.9% 37 16.4% 

SUPERIOR COMPLETA 21 9.3% 9 4.0% 15 6.6% 13 5.8% 58 25.7% 

20-40 5 2.2% 3 1.3% 3 1.3% 5 2.2% 16 7.1% 

41-60 5 2.2% 4 1.8% 10 4.4% 4 1.8% 23 10.2% 

61-80 11 4.9% 2 0.9% 2 0.9% 4 1.8% 19 8.4% 

Total general 51 22.6% 50 22.1% 74 32.7% 51 22.6% 226 100.0% 
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Figura 5. Conocimiento de los pacientes sobre la dosis del AINES a utilizar según el género, grupo 

etareo, grado de instrucción en la población adulta cliente de la botica MifarmaTumbes , Abril-Junio 

2023. 

 

En la tabla y figura 5 de los pacientes que tienen conocimiento sobre la dosis de 

AINES, la mayoría son de sexo femenino (32.7%) tienen secundaria completa y tienen 

entre 41 – 60 años (9.7%), los pacientes de sexo masculino (22.6%) tienen secundaria 

completa y tiene entre 41 a 60 años de edad (4.9%). 
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Tabla 6 

Automedicación y reacciones adversas de AINES en la botica Mifarma Tumbes, 

población adulta de acuerdo al tipo de AINES más usado. 

  

NO SI Total  

N % N % N % 

AGITACION CARDIACA 2 0.9% 39 17.3% 41 18.1% 

GASTRITIS 10 4.4% 96 42.5% 106 46.9% 

HIPERTENSION 1 0.4% 35 15.5% 36 15.9% 

PROBLEMAS RENALES 3 1.3% 40 17.7% 43 19.0% 

Total general 16 7.1% 210 92.9% 226 100.0% 

 

 

 
Figura 6. Automedicación y reacciones adversas de AINES en la botica Mifarma Tumbes, población 

adulta de acuerdo al tipo de AINES más usado. 

 

En la tabla y figura 6 de los pacientes que se automedican, la mayoría tienen como 

reacción adversa a la gastritis (42.5%), seguido de la agitación cardiaca y problemas 

renales (17.7%).  
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9 Análisis y discusión 

En la tabla y figura1, se muestran que en el uso de AINES según género, grupo 

etario, grado de instrucción en la población adulta cliente de la Botica Mifarma 

Tumbes, abril-junio 2023, se encontró que el uso de AINES según genero fue 

mayoritariamente en el género femenino con un 55.3% y en el masculino un 44.7%, 

además el uso de AINES según el grado de instrucción ; el que tuvo como mayor 

porcentaje fue de Secundaria completa con 53.1%, luego le sigue Superior completa 

con 25.7%, Analfabeto con 15.9%; para el caso  de Primaria completa que fue de 5.3% 

tenemos que 6 personas son de género femenino(2.7%), además encontramos que a 

ese 53.1%  de Secundaria completa  61 personas  son del género femenino(27%) y 59 

son del género femenino(26.1%) y por ultimo encontramos que a ese 25.7% de 

superior completa hay 36 personas que son del género femenino(15.9% ) y 22 personas 

son del género masculino (25.7%). A diferencia de nuestra investigación, el estudio de 

Medina y Pacahuala (2020) revela que el 80,58% de la población se automedica, 

siendo ese grupo etario (38,83%) entre 30 y 40 años. De ellos, el 54,37% son mujeres 

y el 31,07% están casados. El estudio de Valdez y Gabino (2018) reporta que el 94,6% 

de la población se automedica, siendo el 62,5% de esos individuos mujeres. 

 

 En la tabla y figura 2 de los pacientes con edades entre 41 – 60 años y de sexo 

femenino (25.2%), acudieron a atender sus problemas de salud a un establecimiento 

del Minsa (12.8%), de estos clientes la mayoría tuvieron secundaria completa (6.2%). 

De los clientes de sexo masculino, la mayoría tuvo entre 20 a 40 años (14.2%), estos 

clientes acudieron al Minsa a atender sus problemas de salud (7.5%) y tuvieron 

secundaria completa (4.0%). Además tenemos que el lugar  donde acudieron los 

pacientes para atender sus problemas de salud encontramos que en el consultorio 

privado fue de 11.5% ,  en ESSALUD  con un 21.2%,en Farmacias y boticas 17.7% y 

en el MINSA con un 49.6%,otra distribución ,en el lugar de atención de 

establecimiento por género, en el caso del consultorio privadose encontró que el 

porcentaje del género masculino  entre las edades de 41-60 años  fue la más 

abundante2.7% mientras el género femenino entre las edades de 61-80 años fue de 

2.2%; Según Rosas et al. (2021), el 63,8% de los encuestados contaba con algún tipo 
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de seguro de salud, mientras que Medina y Pacahuala (2020) reportan que los 

encuestados tienen algún tipo de trabajo dependiente (33,01%) o independiente (14%). 

 

 En la tabla y figura 3 muestra las reacciones adversas por el uso de AINESde 

los pacientes con edades entre 41 – 60 años y de sexo femenino (25.2%), tuvieron una 

reacción adversa como gastritis (13.3%). Además tenemos que las reacciones adversas 

de los pacientes que consumieron AINES encontramos que en la Agitación cardiaca 

fue de 18.1% ,  en Gastritis  con un 46.9% ,en Hipertensión15.9% y en  Problemas 

renales  con un 19.0% ,otra distribución ,en reacciones adversas por género, en el caso 

del agitación cardiaca se encontró que el porcentaje del género masculino  entre las 

edades de 61-80 años   fue la más abundante con 3.5%  mientras el género femenino 

entre las edades de 61-80 años fue de 3.5%; en el caso de la gastritis el mayor 

porcentaje está en el género femenino entre las edades de 41 a 60 años  con un 13.3% 

y el género masculino entre las edades de 41 a 60 años fue de 9.3%. En referencia a 

Goya (2021), se determina que quienes se autoprescriben constantemente AINE tienen 

problemas gastrointestinales (30,45%), problemas cardíacos (5,15%) y problemas de 

piel (44,96%). 

 

En la tabla y figura 4 muestraa los pacientes que se automedican con el uso de 

AINES, la mayoría son de sexo femenino (51.8%) tienen secundaria completa y tienen 

entre 41 – 60 años (11.5%), los pacientes de sexo masculino (41.2%) tienen secundaria 

completa y tiene entre 41 a 60 años de edad (9.7%). De los pacientes de sexo masculino 

que se automedican con AINES son el 41.2% del total, y dentro de ellos se encontró 

que analfabetos tenemos un 5.8%, primaria completa un 2.7%, secundaria completa 

un 23% y superior completa con un 9.7%, además en el género femenino encontramos 

un 51.8% del total donde encontramos que analfabetos fueron un 8.4%, con primaria 

completa un 2.7%, con secundaria completa un 24.8% y por último con superior 

completa con un 15.9%. Relacionado se con Mejía y Muñoz (2023), que concluye que 

el grado de cognición en relación a la automedicación fue bajo, además hay agentes 

relacionados como edad y el sexo, existió preferencias por ir a las boticas y farmacias. 
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 En la tabla y figura 5 de los pacientes que tienen conocimiento sobre la dosis 

de AINES, la mayoría son de sexo femenino (32.7%) tienen secundaria completa y 

tienen entre 41 – 60 años (9.7%), los pacientes de sexo masculino (22.6%) tienen 

secundaria completa y tiene entre 41 a 60 años de edad (4.9%).De los pacientes de 

sexo masculino que tienen conocimiento sobre la dosis AINES son el 22.6% del total, 

y dentro de ellos se encontró que analfabetos tenemos un 3.1% ,  primaria completa un  

0.4% , secundaria completa un 13.3% y superior completa con un 5.8%, además en el 

género femenino encontramos un 32.7% del total donde encontramos que analfabetos 

fueron un 6.2%, con primaria completa un 2.2%, con secundaria completa un 17.7%. 

 En la tabla y figura 6 de los pacientes que se automedican que fueron 210 de 

un total de 226 lo cual representaron un 92.9%, la mayoría tienen como reacción 

adversa a la gastritis (42.5%), seguido de la agitación cardiaca y problemas renales 

(17.7%). Además, tenemos que la reacción adversa agitación cardiaca tiene un 17.3% 

de los pacientes que presentan reacciones adversas, luego tenemos a la gastritis con un 

42.5% que es la más incidente entre los pacientes, luego tenemos hipertensión con un 

15.5% y por último la reacción adversa problemas renales con un 17.7% del total. 

Según Altamirano et al. (2019), el 80,0% de los encuestados piensa que la 

automedicación es riesgosa. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

10 Conclusión y recomendación 

       Conclusiones 
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1. Se determinó que el uso de los AINES mayoritario en 55.3% en el género 

femenino y 44.7% en el género masculino, en cuanto a la automedicación un 

92.9% de los clientes se automedica. 

2. Se determinó que la utilización de AINES según genero fue de 55.3% en 

femenino y 44.7% en masculino, además el grupo etario con mayor 

porcentaje fue de 41 a 60 años con 10.2%, y según el grado de instrucción los 

clientes de secundaria completa tuvieron el mayor porcentaje con un 26.1%. 

3. Se identifico en las reacciones agitación cardiaca con 18.1%, gastritis con 

46.9%, hipertensión con 15.9% y problemas renales 19%. La reacción 

adversa gastritis en el género femenino con un grupo etario de 41 a 60 años 

tuvo un porcentaje de 13.3%, agitación cardiaca género femenino con un 

grupo etario de 41 a 60 años tuvo un porcentaje de 4.0%, Hipertensión en el 

género femenino con un grupo etario de 61 a 80 años tuvo un porcentaje de 

4.0%. 

4. Se determinó que la automedicación por el uso de AINES según género el 

masculino un 41.2% y el femenino un 51.8%, en cuanto a grupo etareo de 20 

a 40 años de grado de instrucción secundaria completa tuvo su máximo 

porcentaje con un 14.2%, el grupo etareo de 41a 60 años de grado de 

instrucción secundaria completa con un 22.6%. 

5. Se determino el conocimiento de los pacientes sobre la dosis del AINES a 

utilizar según el género masculino 22.6% y género femenino con un 32.7%, 

grupo etareo de 20 a 40 años con grado de instrucción secundaria completa 

de género masculino fue de 14.2%, grupo etareo de 41 a 60 años con el grado 

de instrucción secundaria completa fue de 22.6%. 

6. Se determino la automedicación que los pacientes que se automedican son el 

92.7% del total y el 7.1% no lo hace; además las reacciones adversas 

presentaron agitación cardiaca un 18.1%, gastritis un 46.9%, hipertensión un 

15.9% y problemas renales con un 19% que consume AINES. 

 

Recomendaciones 
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1. Como profesional de salubridad tenemos la responsabilidad ética y moral 

de interesarnos por el cliente y los fármacos que consumirá con el objetivo 

de que se garantice una terapia efectiva que es lo que verdaderamente nos 

debería importar. 

2. A las autoridades de la institución universitaria, se les aconsejaría que 

publicaran los resultados de este trabajo a fin de que sea de utilidad para 

futuros trabajos. 

3. A las investigaciones futuras sobre utilización de AINES en los clientes en 

adultez con el objetivo de comprobar eludir el uso poco racional de estos 

fármacos para obviar la automedicación. 
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13 Anexos 

Anexo 1 

Autorización de la institución donde se va a ejecutar la recolección de los datos 
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Anexo 2 

Cuestionario de acopio de datos (instrumento) 

CUESTIONARIO DETERMINACION DEL USO, AUTOMEDICACION Y 

REACCIONES ADVERSAS DE AINES EN LA BOTICA MIFARMA DE 

TUMBESABRIL – JUNIO 2023. 

 

I. DATOS GENERALES: 

1. Edad ………….  2. Sexo …………. 

2. GRADO DE INSTRUCCIÓN: COMPLETA – INCOMPLETA 

Analfabeto  primaria  secundaria  superior 

3. NIVEL DE INGRESOS FAMILIAR: 

Menos del sueldo mínimo:    entre 1 y 2 sueldos mínimos: 

Mayor de 2 sueldo mínimo:   mayor 3 sueldos mínimos 

II. ANTECEDENTES MORBIDOS: 

4. ¿Utiliza o ha utilizado los AINES, en el último año? 

SI  NO 

5. ¿Por qué problema de salud o malestar ha utilizado los AINES? 

………………………………………………………………………………

…………………………………………………………… 

6. ¿Dónde acudió para atender sus problemas de salud?: 

a) Establecimiento del MINSA    c) Consultorio privado  

b) Establecimiento de ESSALUD  d) Farmacias y boticas 

III. USO DE MEDICAMENTOS:  

7. Según los medicamentos que el paciente informa considerar 

1. Tabletas    2. Jarabes    3. Suspensión          4. Gotas . 

Nombre del medicamento: 

…………………………………………………….. 

Tipo de medicamento:   Genérico (  ) Marca (  ) 

8. ¿Usted en qué medida sabe respecto a las indicaciones de los AINES? 

Bastante ……….1          lo suficiente …….2            poco ………3  

no sabe nada ……… 4 
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9. ¿Usted en qué medida sabe respecto a la frecuencia de cada que tiempo 

debe tomar los AINES? 

Bastante ……….. 1 Lo suficiente ……….. 2 Poco ………. 3 No 

sabe nada ……….. 4 

10. ¿Usted en qué medida sabe respecto a la dosis o cantidad que debe tomar 

losAINES? 

Bastante ……….. 1 Lo suficiente ……….. 2 Poco ………. 3 No 

sabe nada ……….. 4 

11. ¿Usted en qué medida sabe respecto a las reacciones adversas de los 

AINES? 

Bastante ……….. 1 Lo suficiente ……….. 2 Poco ………. 3 No 

sabe nada ……….. 4 

12. ¿Usted identifico alguna reacción adversa o efecto no deseado 

consecuencia del uso de AINES? 

No ( ) Si ( ) ¿Cuál o 

cuáles?................................................................ 

13. Usted adquiere los AINES por: 

a) Prescripción médica ( ) 

b) Recomendación del Químico Farmacéutico ( ) 

c) Otro profesional de salud (técnico de farmacia, enfermera) ( ) 

d) Automedicación ( ) 

e) Lo recomendó un familiar o conocido. ( ) 

f) Sé que sirven y ya había consumido antes. (  ) 

g) Un curandero. ( ) 

h) Lo vi o escuché en propagandas. ( ) 

i) Otros: …………………………………………………………. 

14. ¿Con que frecuencia se automedicacon AINES? 

a) Nunca ( ) 

b) Poco ( ) 

c) Muchas veces ( ) 

d) Siempre (  ) 

e) Otros ……………………………………………………………. 
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Firma de experto 

DNI N.º32945035 

Anexo 3 

Validación de juicio de expertos y confiabilidad 

Determinación del uso, automedicación y reacciones adversas de 

AINES en usuarios de la Botica Mifarma Tumbes. Abril-Junio 2023. 
INFORME DE VALIDEZ Y CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO 

 
La validación de la ficha de recolección se realizó por juicio de expertos, para lo cual 
participaron 3 expertos en el área. 
 
JUICIO DE EXPERTOS 
 
Nombres y Apellidos: Torres Solano, Carol Giovanna. Nº Experto: 3. Grado Académico: Doctor                      
Fecha: 02 setiembre 2023 
 
Teniendo como basa los criterios que a continuación se presenta le solicitamos su opinión 
sobre la ficha de recolección que se adjunta. Marque con una X (aspa) en SI o NO en cada 
criterio según su opinión. Marque SI, cuando el ítem cumpla con el criterio señalado o NO 
cuando no cumpla con el criterio. Tenga a bien anotar sus observaciones y sugerencias en los 
espacios correspondientes. 
 

CRITERIOS SI NO OBSERVACIONES 

1. La ficha de recolección recoge la información que permite 
dar respuesta al problema de investigación. 

X   

2. La ficha de recolección responde a los objetivos de la 
investigación. 

X   

3. La ficha de recolección responde a la operacionalización de 
la variable. 

X   

4. La estructura de la ficha de recolección es adecuada. X   

5. La secuencia presentada facilita el llenado de la ficha de 
recolección. 

X   

6. Los ítems son claros y comprensibles para la recopilación. X   

7. El número de ítems es adecuado para la recopilación. X   

8. Se debería de incrementar el número de ítems en la ficha 
de recolección. 

X   

9. Se debe eliminar algunos ítems en la ficha de recolección.  X   

Aportes y/o sugerencias para mejorar el instrumento. ________________________ 
____________________________________________________________________ 
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Firma de experto 

DNI N.º40245434 

Determinación del uso, automedicación y reacciones adversas de 

AINES en usuarios de la Botica Mifarma Tumbes. Abril-Junio 2023. 
 

INFORME DE VALIDEZ Y CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO 
 

La validación de la ficha de recolección se realizó por juicio de expertos, para lo cual 
participaron 3 expertos en el área. 
 
JUICIO DE EXPERTOS 
 
Nombres y Apellidos: Cisneros Hilario Cesar Braulio. Nº Experto: 2. Grado Académico: 
Magister                         Fecha: 15 junio 2023 
 
Teniendo como basa los criterios que a continuación se presenta le solicitamos su opinión 
sobre la ficha de recolección que se adjunta. Marque con una X (aspa) en SI o NO en cada 
criterio según su opinión. Marque SI, cuando el ítem cumpla con el criterio señalado o NO 
cuando no cumpla con el criterio. Tenga a bien anotar sus observaciones y sugerencias en los 
espacios correspondientes. 
 

CRITERIOS SI NO OBSERVACIONES 

1. La ficha de recolección recoge la información que permite 
dar respuesta al problema de investigación. 

X   

2. La ficha de recolección responde a los objetivos de la 
investigación. 

X   

3. La ficha de recolección responde a la operacionalización de 
la variable. 

X   

4. La estructura de la ficha de recolección es adecuada. X   

5. La secuencia presentada facilita el llenado de la ficha de 
recolección. 

X   

6. Los ítems son claros y comprensibles para la recopilación. X   

7. El número de ítems es adecuado para la recopilación. X   

8. Se debería de incrementar el número de ítems en la ficha 
de recolección. 

X   

9. Se debe eliminar algunos ítems en la ficha de recolección.  X   

Aportes y/o sugerencias para mejorar el instrumento. ________________________ 
____________________________________________________________________ 
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Firma de experto 

DNI N.º  

 

Firma de experto 

DNI N.º 41592319 

Determinación del uso, automedicación y reacciones adversas de 

AINES en usuarios de la Botica Mifarma Tumbes. Abril-Junio 2023. 
INFORME DE VALIDEZ Y CONFIABILIDAD DEL INSTRUMENTO 

 
La validación de la ficha de recolección se realizó por juicio de expertos, para lo cual 
participaron 3 expertos en el área. 
 
JUICIO DE EXPERTOS 
 
Nombres y Apellidos: Leon Tello Tania Janeth.  Nº Experto: 1. Grado Académico: Magister                         
Fecha: 13 julio 2023 
 
Teniendo como basa los criterios que a continuación se presenta le solicitamos su opinión 
sobre la ficha de recolección que se adjunta. Marque con una X (aspa) en SI o NO en cada 
criterio según su opinión. Marque SI, cuando el ítem cumpla con el criterio señalado o NO 
cuando no cumpla con el criterio. Tenga a bien anotar sus observaciones y sugerencias en los 
espacios correspondientes. 
 

CRITERIOS SI NO OBSERVACIONES 

1. La ficha de recolección recoge la información que permite 
dar respuesta al problema de investigación. 

X   

2. La ficha de recolección responde a los objetivos de la 
investigación. 

X   

3. La ficha de recolección responde a la operacionalización de 
la variable. 

X   

4. La estructura de la ficha de recolección es adecuada. X   

5. La secuencia presentada facilita el llenado de la ficha de 
recolección. 

X   

6. Los ítems son claros y comprensibles para la recopilación. X   

7. El número de ítems es adecuado para la recopilación. X   

8. Se debería de incrementar el número de ítems en la ficha 
de recolección. 

X   

9. Se debe eliminar algunos ítems en la ficha de recolección.  X   

Aportes y/o sugerencias para mejorar el instrumento. ________________________ 
____________________________________________________________________ 
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Anexo 4 

Matriz de consistencia  

Problema  Variables  Objetivos  Hipótesis  Metodología  

¿Cuál es la 

determinación 

del uso, 

automedicación 

y reacciones 

adversas de 

AINES en 

usuarios de la 

Botica 

Mifarma 

Tumbes? 

Abril-Junio 

2023. 

 

 

Uso de AINES 

 

 

 

Automedicación 

con AINES  

 

 

 

 

Reacciones 

adversas de 

AINES 

 

Determinar del uso, 

automedicación y reacciones 

adversas de AINES en la botica 

Mifarma. Tumbes, población adulta 

del distrito de Tumbes, abril-Junio 

2023. 

H1: El uso, 

automedicación y 

reacciones 

adversas en 

AINES se dan en 

más del 70% de 

nuestra población 

de pacientes. 

Ho: El uso, 

automedicación y 

reacciones 

adversas en 

AINES no se dan 

en más del 70% 

de nuestra 

población de 

pacientes. 

 

 

Tipo de Investigación: 

El tipo de estudio es de 

tipo básico, descriptivo de 

corte transversal y 

prospectivo. 

 

Diseño de 

Investigación: Esta 

investigación es según 

Hernández et al.(2014) es  

la manipulación de las 

variables de tipo no 

experimental, descriptiva 

Población y Muestra: 

Poblacion800 

Muestra:260  

Técnica e Instrumento de 

recolección de datos: 

Encuesta. 

Objetivos específicos 

1)Determinar la utilización de 

AINES según género, grupo etario, 

grado de instrucción en la población 

adulta cliente de la Botica Mifarma 

Tumbes, Abril-Junio 2023. 

2)Determinar el lugar donde se 

acudió para atender sus problemas de 

salud con los AINES según género, 

grupo etareo grado de instrucción en 

la población adulta cliente de la 

botica Mifarma Tumbes, Abril-Junio 

2023. 

3)Identificar las reacciones adversas 

por el uso de AINES según género, 

grupo etareo, grado de instrucción en 

la población adulta cliente de la 

botica Mifarma Tumbes, Abril-Junio 

2023. 

4). Determinar la automedicación 

por el uso de AINES según género, 

grupo etareo, grado de instrucción en 

la población adulta cliente de la 

botica Mifarma Tumbes, Abril-Junio 

2023, 

5)Determinar el conocimiento de los 

pacientes sobre la dosis del AINES a 

utilizar según el género, grupo 
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etareo, grado de instrucción en la 

población adulta cliente de la botica 

Mifarma Tumbes,Abril-Junio 2023. 

6. Determinar la automedicación y 

reacciones adversas de AINES en la 

botica Mifarma Tumbes, población 

adulta de acuerdo al  tipo de AINES 

más usado. 
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Anexo 5 

Cálculo de la muestra (probabilística) 

 

En el estudio tendremos según Duffao(2009) que e  s una población y una muestra. 

Población: estará constituida por 800 pacientes adultos de la botica “Dr. Premium” de Chimbote, Enero-

Marzo 2023. 

Para calcular el tamaño de muestra para la aplicación de la encuesta se empleará la fórmula siguiente: 

 

  n = 

Dónde: 

n: Es el tamaño de la muestra; 

z: Es el nivel de confianza 

p: Es la variabilidad positiva; 

q: es la variabilidad negativa; 

N: Es el tamaño de la población; 

d: precisión de Error de muestreo. 

Tamaño de la muestra 

Se ha decidido aceptar un error máximo del 5% (d=0.05) y un nivel de confianza del 95% (Z=1.96), la 

proporción de éxito se considera 50% (P=0.5), la probabilidad de fracaso es 1-P (Q=0.5), la probabilidad 

de fracaso es 1-P (Q=0.5), se obtiene el tamaño de la muestra siguiente: 

 

                                       n = 

 

                                         n = 

 

                                          n = 

 

    n = 768.32 / 2.9579 

   n = 259.75 

Para la investigación se obtiene n= 259.75 Pacientes, que se redondea a 260 pacientes para una muestra 

finita por convenir al estudio.     

 

 

 

               N  * Z2 * P * Q            s 

      d2* (N – 1)  + Z2 * P * Q 

      800   * 1.962 * 0.25            s 

  800-1 * 0.052 + 1.962 * 0.25 

     800 * 3.8416 * 0.25            s 

  799 * 0.0025 + 3.8416 * 0.25 

        768.32           s 

  1.9975  + 0.9604 



 

48 

  

Anexo 6 

Consentimiento de los participantes del estudio   

 

TÍTULO DEL ESTUDIO:  

DETERMINACIÓN DEL USO, AUTOMEDICACIÓN Y REACCIONES 

ADVERSAS DE AINES EN USUARIOS DE LA BOTICA MIFARMA 

TUMBES. ABRIL-JUNIO 2023. 

BACHILLER:  

Dioses Yacila, Eduardo Henry 

UNIVERSIDAD SAN PEDRO 

 

Yo (Nombres y Apellidos) ……………............................................................. 

con DNI……………… con domicilio en……………………………………. 

A través del presente documento expreso mi voluntad de participar en la 

investigación aportando mi información a través de la encuesta que se me 

realizará, he sido informada en forma clara y detallada sobre el propósito y 

naturaleza del estudio asimismo indicar que mi participación es 

VOLUNTARIA; además, confío en que la investigación se utilizará 

adecuadamente, asegurándome la COMPLETA confidencialidad. 

Por lo tanto, acepto participar en la siguiente investigación. 

 

Piura,….de…………….del 2023 
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Anexo 7 

Base de datos   

 

N° GÉNERO 
GRUPO 
 ETARIO 

GRADO DE 
 INSTRUCCIÓN 

CONSUMO 
NIVEL DE INGRESO 

FAMILIAR 

TIPO DE 
ENFERMEDAD 
DEL PACIENTE 

ESTABLECIMIENTO AUTOMEDICACION 

1 MASCULINO 20-40 ANALFABETO SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR MINSA SI 

2 FEMENINO 61-80 
SUPERIOR 
COMPLETA 

NO 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR DE 

CABEZA 
FARMACIAS Y 

BOTICAS 
 NO 

3 MASCULINO 20-40 
PRIMARIA 
COMPLETA 

SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR DE 

MUELA 
CONSULTORIO 

PRIVADO 
NO 

4 MASCULINO 41-60 
SUPERIOR 
COMPLETA 

SI 
MAYOR DE TRES SUELDOS 

MINIMOS 
DOLOR DE 

ARTICULACIONES 
FARMACIAS Y 

BOTICAS 
SI 

5 MASCULINO 61-80 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR 

FARMACIAS Y 
BOTICAS 

SI 

6 FEMENINO 41-60 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR DE 

ARTICULACIONES 
MINSA NO 

7 FEMENINO 61-80 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR DE 

CABEZA 
MINSA SI 

8 MASCULINO 41-60 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR MINSA SI 

9 MASCULINO 20-40 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR DE 

MUELA 
FARMACIAS Y 

BOTICAS 
                SI 

10 FEMENINO 61-80 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

NO 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR 

FARMACIAS Y 
BOTICAS 

SI 

11 FEMENINO 41-60 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR DE 

ARTICULACIONES 
FARMACIAS Y 

BOTICAS 
SI 

12 MASCULINO 61-80 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR DE 

MUELA 
FARMACIAS Y 

BOTICAS 
SI 

13 FEMENINO 61-80 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR DE 

ARTICULACIONES 
MINSA SI 

14 FEMENINO 61-80 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

NO 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR DE 

ARTICULACIONES 
MINSA NO 

15 FEMENINO 20-40 
SUPERIOR 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR ESSALUD SI 

16 FEMENINO 41-60 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR MINSA SI 

17 FEMENINO 41-60 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR MINSA SI 

18 MASCULINO 61-80 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

NO 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR 

CONSULTORIO 
PRIVADO 

NO 

19 MASCULINO 41-60 ANALFABETO SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR ESSALUD SI 

20 FEMENINO 61-80 
SUPERIOR 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR ESSALUD NO 

21 FEMENINO 41-60 
SUPERIOR 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR 

CONSULTORIO 
PRIVADO 

SI 

22 FEMENINO 41-60 ANALFABETO SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR ESSALUD NO 

23 FEMENINO 61-80 
SUPERIOR 
COMPLETA 

NO 
MAYOR DE TRES SUELDOS 

MINIMOS 
DOLOR 

FARMACIAS Y 
BOTICAS 

SI 

24 MASCULINO 41-60 
SUPERIOR 
COMPLETA 

SI 
MAYOR DE DOS SUELDOS 

MINIMOS 
DOLOR DE 

ARTICULACIONES 
ESSALUD NO 

25 MASCULINO 61-80 
PRIMARIA 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR DE 

CABEZA 
MINSA SI 

26 FEMENINO 41-60 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
MAYOR DE DOS SUELDOS 

MINIMOS 
DOLOR DE 

CABEZA 
ESSALUD SI 

27 FEMENINO 41-60 ANALFABETO SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR DE 

ARTICULACIONES 
FARMACIAS Y 

BOTICAS 
SI 
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28 FEMENINO 61-80 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

NO 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR DE 

MUELA 
CONSULTORIO 

PRIVADO 
SI 

29 FEMENINO 41-60 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR DE 

ARTICULACIONES 
ESSALUD SI 

30 FEMENINO 41-60 ANALFABETO SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR DE 

ARTICULACIONES 
MINSA SI 

31 FEMENINO 61-80 
SUPERIOR 
COMPLETA 

SI 
MAYOR DE DOS SUELDOS 

MINIMOS 
DOLOR MINSA SI 

32 MASCULINO 41-60 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR DE 

CABEZA 
FARMACIAS Y 

BOTICAS 
NO 

33 FEMENINO 41-60 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR DE 

CABEZA 
ESSALUD SI 

34 MASCULINO 61-80 
PRIMARIA 
COMPLETA 

NO 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR MINSA NO 

35 FEMENINO 41-60 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

NO 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR DE 

CABEZA 
MINSA NO 

36 MASCULINO 61-80 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
MAYOR DE DOS SUELDOS 

MINIMOS 
DOLOR 

FARMACIAS Y 
BOTICAS 

SI 

37 FEMENINO 41-60 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
MAYOR DE DOS SUELDOS 

MINIMOS 
DOLOR 

CONSULTORIO 
PRIVADO 

SI 

38 MASCULINO 61-80 
SUPERIOR 
COMPLETA 

SI 
MAYOR DE DOS SUELDOS 

MINIMOS 
DOLOR DE 

ARTICULACIONES 
MINSA NO 

39 MASCULINO 41-60 ANALFABETO SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR DE 

ARTICULACIONES 
MINSA NO 

40 MASCULINO 41-60 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR 

CONSULTORIO 
PRIVADO 

SI 

41 MASCULINO 41-60 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR MINSA NO 

42 FEMENINO 41-60 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR MINSA SI 

43 MASCULINO 41-60 
PRIMARIA 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR MINSA SI 

44 MASCULINO 20-40 ANALFABETO SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR 

FARMACIAS Y 
BOTICAS 

SI 

45 FEMENINO 41-60 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR DE 

ARTICULACIONES 
CONSULTORIO 

PRIVADO 
NO 

46 MASCULINO 41-60 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR DE 

CABEZA 
MINSA SI 

47 FEMENINO 41-60 
SUPERIOR 
COMPLETA 

SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR DE 

MUELA 
MINSA SI 

48 MASCULINO 61-80 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR DE 

CABEZA 
MINSA NO 

49 MASCULINO 41-60 
SUPERIOR 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR DE 

CABEZA 
FARMACIAS Y 

BOTICAS 
NO 

50 FEMENINO 41-60 ANALFABETO SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR DE 

ARTICULACIONES 
MINSA SI 

51 MASCULINO 61-80 
PRIMARIA 
COMPLETA 

SI 
MAYOR DE DOS SUELDOS 

MINIMOS 
DOLOR DE 

CABEZA 
MINSA SI 

52 FEMENINO 41-60 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR DE 

MUELA 
MINSA SI 

53 MASCULINO 41-60 
SUPERIOR 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR DE 

ARTICULACIONES 
CONSULTORIO 

PRIVADO 
SI 

54 MASCULINO 20-40 ANALFABETO SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR DE 

CABEZA 
ESSALUD SI 

55 MASCULINO 61-80 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
MAYOR DE DOS SUELDOS 

MINIMOS 
DOLOR MINSA NO 

56 FEMENINO 41-60 
SUPERIOR 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR DE 

MUELA 
FARMACIAS Y 

BOTICAS 
SI 

57 MASCULINO 61-80 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR DE 

CABEZA 
FARMACIAS Y 

BOTICAS 
SI 

58 MASCULINO 41-60 
PRIMARIA 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR DE 

MUELA 
MINSA NO 

59 MASCULINO 41-60 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR MINSA NO 
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60 FEMENINO 20-40 
SUPERIOR 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR 

FARMACIAS Y 
BOTICAS 

SI 

61 MASCULINO 41-60 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
MAYOR DE DOS SUELDOS 

MINIMOS 
DOLOR 

FARMACIAS Y 
BOTICAS 

SI 

62 MASCULINO 41-60 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
MAYOR DE DOS SUELDOS 

MINIMOS 
DOLOR ESSALUD NO 

63 MASCULINO 41-60 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR DE 

CABEZA 
ESSALUD NO 

64 FEMENINO 41-60 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR 

CONSULTORIO 
PRIVADO 

SI 

65 FEMENINO 41-60 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

NO 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR DE 

ARTICULACIONES 
FARMACIAS Y 

BOTICAS 
SI 

66 FEMENINO 41-60 
PRIMARIA 
COMPLETA 

NO 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR DE 

MUELA 
MINSA NO 

67 FEMENINO 41-60 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR DE 

CABEZA 
MINSA SI 

68 FEMENINO 61-80 ANALFABETO SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR MINSA SI 

69 MASCULINO 20-40 
SUPERIOR 
COMPLETA 

SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR 

FARMACIAS Y 
BOTICAS 

SI 

70 FEMENINO 41-60 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR DE 

ARTICULACIONES 
MINSA NO 

71 MASCULINO 41-60 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

NO 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR DE 

CABEZA 
CONSULTORIO 

PRIVADO 
NO 

72 FEMENINO 41-60 ANALFABETO NO 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR DE 

ARTICULACIONES 
FARMACIAS Y 

BOTICAS 
SI 

73 FEMENINO 41-60 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR DE 

ARTICULACIONES 
MINSA SI 

74 MASCULINO 61-80 
SUPERIOR 
COMPLETA 

NO 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR DE 

CABEZA 
MINSA SI 

75 MASCULINO 41-60 ANALFABETO SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR DE 

ARTICULACIONES 
MINSA SI 

76 FEMENINO 61-80 
SUPERIOR 
COMPLETA 

SI 
MAYOR DE DOS SUELDOS 

MINIMOS 
DOLOR 

FARMACIAS Y 
BOTICAS 

NO 

77 FEMENINO 41-60 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR MINSA SI 

78 MASCULINO 41-60 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

NO 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR 

CONSULTORIO 
PRIVADO 

NO 

79 FEMENINO 20-40 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR ESSALUD SI 

80 MASCULINO 41-60 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR 

FARMACIAS Y 
BOTICAS 

SI 

81 FEMENINO 41-60 
SUPERIOR 
COMPLETA 

SI 
MAYOR DE TRES SUELDOS 

MINIMOS 
DOLOR ESSALUD SI 

82 MASCULINO 41-60 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR 

CONSULTORIO 
PRIVADO 

SI 

83 FEMENINO 61-80 
SUPERIOR 
COMPLETA 

SI 
MAYOR DE TRES SUELDOS 

MINIMOS 
DOLOR 

CONSULTORIO 
PRIVADO 

SI 

84 FEMENINO 41-60 
SUPERIOR 
COMPLETA 

NO 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR DE 

CABEZA 
ESSALUD NO 

85 FEMENINO 61-80 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR 

CONSULTORIO 
PRIVADO 

SI 

86 FEMENINO 41-60 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR ESSALUD SI 

87 MASCULINO 61-80 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR ESSALUD NO 

88 MASCULINO 41-60 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

NO 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR DE 

MUELA 
MINSA NO 

89 MASCULINO 20-40 
SUPERIOR 
COMPLETA 

NO 
MAYOR DE DOS SUELDOS 

MINIMOS 
DOLOR DE 

MUELA 
FARMACIAS Y 

BOTICAS 
NO 

90 FEMENINO 61-80 ANALFABETO SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR DE 

CABEZA 
MINSA NO 

91 FEMENINO 41-60 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR DE 

CABEZA 
MINSA SI 
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92 MASCULINO 41-60 ANALFABETO SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR DE 

ARTICULACIONES 
ESSALUD SI 

93 FEMENINO 61-80 
SUPERIOR 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR DE 

MUELA 
MINSA SI 

94 FEMENINO 41-60 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR MINSA SI 

95 MASCULINO 41-60 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR MINSA NO 

96 MASCULINO 61-80 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR DE 

ARTICULACIONES 
MINSA SI 

97 FEMENINO 41-60 
SUPERIOR 
COMPLETA 

SI 
MAYOR DE DOS SUELDOS 

MINIMOS 
DOLOR DE 

ARTICULACIONES 
ESSALUD SI 

98 MASCULINO 61-80 
SUPERIOR 
COMPLETA 

SI 
MAYOR DE DOS SUELDOS 

MINIMOS 
DOLOR DE 

CABEZA 
ESSALUD NO 

99 MASCULINO 61-80 ANALFABETO SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR DE 

MUELA 
MINSA NO 

100 MASCULINO 41-60 
SUPERIOR 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR MINSA SI 

101 FEMENINO 20-40 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR DE 

MUELA 
ESSALUD NO 

102 MASCULINO 61-80 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR DE 

MUELA 
MINSA NO 

103 MASCULINO 61-80 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR MINSA SI 

104 MASCULINO 61-80 
PRIMARIA 
COMPLETA 

SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR DE 

ARTICULACIONES 
MINSA NO 

105 FEMENINO 41-60 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR DE 

CABEZA 
ESSALUD NO 

106 MASCULINO 41-60 
SUPERIOR 
COMPLETA 

SI 
MAYOR DE DOS SUELDOS 

MINIMOS 
DOLOR DE 

ARTICULACIONES 
MINSA SI 

107 FEMENINO 61-80 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

NO 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR ESSALUD NO 

108 MASCULINO 20-40 
SUPERIOR 
COMPLETA 

SI 
MAYOR DE DOS SUELDOS 

MINIMOS 
DOLOR DE 

CABEZA 
MINSA SI 

109 FEMENINO 41-60 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
MAYOR DE DOS SUELDOS 

MINIMOS 
DOLOR DE 

MUELA 
MINSA NO 

110 MASCULINO 61-80 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR DE 

MUELA 
MINSA NO 

111 MASCULINO 41-60 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR ESSALUD SI 

112 FEMENINO 41-60 
SUPERIOR 
COMPLETA 

SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR MINSA SI 

113 FEMENINO 61-80 
PRIMARIA 
COMPLETA 

SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR 

CONSULTORIO 
PRIVADO 

NO 

114 MASCULINO 41-60 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

NO 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR 

FARMACIAS Y 
BOTICAS 

SI 

115 MASCULINO 61-80 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR DE 

MUELA 
MINSA NO 

116 FEMENINO 41-60 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR 

CONSULTORIO 
PRIVADO 

SI 

117 FEMENINO 41-60 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
MAYOR DE DOS SUELDOS 

MINIMOS 
DOLOR DE 

MUELA 
ESSALUD SI 

118 MASCULINO 41-60 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR DE 

CABEZA 
ESSALUD NO 

119 FEMENINO 20-40 
SUPERIOR 
COMPLETA 

SI 
MAYOR DE DOS SUELDOS 

MINIMOS 
DOLOR 

FARMACIAS Y 
BOTICAS 

SI 

120 FEMENINO 20-40 
SUPERIOR 
COMPLETA 

SI 
MAYOR DE DOS SUELDOS 

MINIMOS 
DOLOR MINSA NO 

121 MASCULINO 61-80 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR MINSA NO 

122 FEMENINO 20-40 ANALFABETO SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR ESSALUD SI 

123 MASCULINO 41-60 ANALFABETO SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR DE 

ARTICULACIONES 
ESSALUD SI 
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124 MASCULINO 61-80 
SUPERIOR 
COMPLETA 

SI 
MAYOR DE DOS SUELDOS 

MINIMOS 
DOLOR DE 

CABEZA 
FARMACIAS Y 

BOTICAS 
NO 

125 FEMENINO 41-60 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR MINSA SI 

126 FEMENINO 61-80 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

NO 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR 

FARMACIAS Y 
BOTICAS 

SI 

127 MASCULINO 41-60 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
MAYOR DE DOS SUELDOS 

MINIMOS 
DOLOR 

FARMACIAS Y 
BOTICAS 

SI 

128 FEMENINO 61-80 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR ESSALUD NO 

129 FEMENINO 41-60 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

NO 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR DE 

MUELA 
FARMACIAS Y 

BOTICAS 
NO 

130 FEMENINO 20-40 ANALFABETO SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR DE 

CABEZA 
FARMACIAS Y 

BOTICAS 
SI 

131 FEMENINO 61-80 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
MAYOR DE DOS SUELDOS 

MINIMOS 
DOLOR DE 

MUELA 
CONSULTORIO 

PRIVADO 
SI 

132 FEMENINO 20-40 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

NO 
MAYOR DE TRES SUELDOS 

MINIMOS 
DOLOR DE 

MUELA 
ESSALUD NO 

133 MASCULINO 41-60 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR DE 

CABEZA 
CONSULTORIO 

PRIVADO 
SI 

134 MASCULINO 41-60 
SUPERIOR 
COMPLETA 

SI 
MAYOR DE TRES SUELDOS 

MINIMOS 
DOLOR MINSA NO 

135 FEMENINO 41-60 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR DE 

ARTICULACIONES 
MINSA SI 

136 FEMENINO 61-80 
PRIMARIA 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR 

FARMACIAS Y 
BOTICAS 

NO 

137 FEMENINO 41-60 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
MAYOR DE TRES SUELDOS 

MINIMOS 
DOLOR DE 

CABEZA 
ESSALUD NO 

138 MASCULINO 20-40 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR DE 

MUELA 
MINSA SI 

139 MASCULINO 20-40 
SUPERIOR 
COMPLETA 

SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR MINSA SI 

140 FEMENINO 41-60 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
MAYOR DE DOS SUELDOS 

MINIMOS 
DOLOR DE 

MUELA 
MINSA NO 

141 FEMENINO 20-40 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR DE 

MUELA 
FARMACIAS Y 

BOTICAS 
NO 

142 MASCULINO 61-80 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR DE 

CABEZA 
FARMACIAS Y 

BOTICAS 
SI 

143 MASCULINO 41-60 
SUPERIOR 
COMPLETA 

SI 
MAYOR DE TRES SUELDOS 

MINIMOS 
DOLOR DE 

MUELA 
MINSA SI 

144 FEMENINO 61-80 
SUPERIOR 
COMPLETA 

SI 
MAYOR DE TRES SUELDOS 

MINIMOS 
DOLOR DE 

ARTICULACIONES 
CONSULTORIO 

PRIVADO 
SI 

145 FEMENINO 61-80 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR DE 

MUELA 
MINSA NO 

146 MASCULINO 41-60 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR 

CONSULTORIO 
PRIVADO 

SI 

147 MASCULINO 41-60 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR MINSA NO 

148 FEMENINO 61-80 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
MAYOR DE DOS SUELDOS 

MINIMOS 
DOLOR MINSA SI 

149 FEMENINO 20-40 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR DE 

CABEZA 
ESSALUD SI 

150 FEMENINO 41-60 
PRIMARIA 
COMPLETA 

SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR DE 

CABEZA 
MINSA NO 

151 MASCULINO 20-40 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
MAYOR DE TRES SUELDOS 

MINIMOS 
DOLOR MINSA SI 

152 MASCULINO 61-80 ANALFABETO SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR DE 

CABEZA 
ESSALUD SI 

153 MASCULINO 61-80 
SUPERIOR 
COMPLETA 

NO 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR DE 

ARTICULACIONES 
ESSALUD NO 

154 MASCULINO 61-80 
PRIMARIA 
COMPLETA 

SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR 

CONSULTORIO 
PRIVADO 

NO 

155 MASCULINO 61-80 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
MAYOR DE TRES SUELDOS 

MINIMOS 
DOLOR DE 

MUELA 
FARMACIAS Y 

BOTICAS 
NO 
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156 FEMENINO 61-80 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR DE 

MUELA 
MINSA                SI 

157 FEMENINO 20-40 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR MINSA SI 

158 FEMENINO 20-40 ANALFABETO SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR MINSA NO 

159 MASCULINO 20-40 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR MINSA SI 

160 FEMENINO 20-40 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR 

FARMACIAS Y 
BOTICAS 

NO 

161 FEMENINO 20-40 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

NO 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR DE 

ARTICULACIONES 
FARMACIAS Y 

BOTICAS 
SI 

162 FEMENINO 61-80 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR 

FARMACIAS Y 
BOTICAS 

SI 

163 MASCULINO 41-60 ANALFABETO SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR DE 

MUELA 
MINSA SI 

164 FEMENINO 20-40 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR DE 

CABEZA 
MINSA NO 

165 MASCULINO 41-60 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

NO 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR DE 

CABEZA 
MINSA NO 

166 MASCULINO 41-60 
SUPERIOR 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR 

FARMACIAS Y 
BOTICAS 

SI 

167 FEMENINO 61-80 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR MINSA NO 

168 FEMENINO 20-40 
SUPERIOR 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR DE 

ARTICULACIONES 
MINSA NO 

169 FEMENINO 20-40 ANALFABETO NO 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR 

CONSULTORIO 
PRIVADO 

NO 

170 FEMENINO 20-40 ANALFABETO SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR DE 

ARTICULACIONES 
ESSALUD SI 

171 MASCULINO 41-60 ANALFABETO SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR DE 

MUELA 
ESSALUD NO 

172 FEMENINO 41-60 
SUPERIOR 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR DE 

MUELA 
CONSULTORIO 

PRIVADO 
SI 

173 FEMENINO 61-80 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR DE 

CABEZA 
ESSALUD NO 

174 FEMENINO 20-40 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

NO 
MAYOR DE TRES SUELDOS 

MINIMOS 
DOLOR DE 

CABEZA 
FARMACIAS Y 

BOTICAS 
NO 

175 FEMENINO 61-80 
SUPERIOR 
COMPLETA 

SI 
MAYOR DE DOS SUELDOS 

MINIMOS 
DOLOR DE 

ARTICULACIONES 
ESSALUD NO 

176 FEMENINO 20-40 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR DE 

ARTICULACIONES 
MINSA SI 

177 FEMENINO 20-40 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
MAYOR DE DOS SUELDOS 

MINIMOS 
DOLOR MINSA SI 

178 MASCULINO 41-60 
SUPERIOR 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR 

FARMACIAS Y 
BOTICAS 

SI 

179 FEMENINO 20-40 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

NO 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR 

CONSULTORIO 
PRIVADO 

NO 

180 FEMENINO 20-40 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR DE 

MUELA 
ESSALUD NO 

181 FEMENINO 41-60 ANALFABETO SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR DE 

CABEZA 
MINSA NO 

182 FEMENINO 61-80 
SUPERIOR 
COMPLETA 

SI 
MAYOR DE DOS SUELDOS 

MINIMOS 
DOLOR DE 

ARTICULACIONES 
MINSA NO 

183 FEMENINO 20-40 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR 

FARMACIAS Y 
BOTICAS 

SI 

184 FEMENINO 41-60 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR DE 

ARTICULACIONES 
ESSALUD SI 

185 MASCULINO 61-80 
PRIMARIA 
COMPLETA 

NO 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR DE 

MUELA 
MINSA NO 

186 FEMENINO 20-40 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

NO 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR DE 

MUELA 
MINSA NO 

187 FEMENINO 20-40 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
MAYOR DE DOS SUELDOS 

MINIMOS 
DOLOR DE 

CABEZA 
MINSA SI 
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188 FEMENINO 41-60 
SUPERIOR 
COMPLETA 

SI 
MAYOR DE DOS SUELDOS 

MINIMOS 
DOLOR DE 

ARTICULACIONES 
CONSULTORIO 

PRIVADO 
SI 

189 MASCULINO 20-40 
SUPERIOR 
COMPLETA 

SI 
MAYOR DE DOS SUELDOS 

MINIMOS 
DOLOR MINSA SI 

190 MASCULINO 41-60 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR MINSA SI 

191 MASCULINO 20-40 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR 

CONSULTORIO 
PRIVADO 

SI 

192 MASCULINO 20-40 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR MINSA SI 

193 FEMENINO 20-40 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR MINSA SI 

194 FEMENINO 20-40 
PRIMARIA 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR MINSA SI 

195 FEMENINO 41-60 ANALFABETO SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR MINSA SI 

196 FEMENINO 20-40 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR DE 

ARTICULACIONES 
ESSALUD SI 

197 FEMENINO 20-40 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR DE 

CABEZA 
MINSA SI 

198 FEMENINO 20-40 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR DE 

ARTICULACIONES 
MINSA SI 

199 FEMENINO 41-60 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR DE 

CABEZA 
MINSA SI 

200 FEMENINO 41-60 
SUPERIOR 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR DE 

ARTICULACIONES 
FARMACIAS Y 

BOTICAS 
SI 

201 FEMENINO 61-80 
SUPERIOR 
COMPLETA 

SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR DE 

CABEZA 
MINSA SI 

202 MASCULINO 61-80 
SUPERIOR 
COMPLETA 

SI 
MAYOR DE DOS SUELDOS 

MINIMOS 
DOLOR DE 

MUELA 
MINSA SI 

203 MASCULINO 20-40 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR DE 

MUELA 
MINSA SI 

204 FEMENINO 20-40 
SUPERIOR 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR 

CONSULTORIO 
PRIVADO 

SI 

205 FEMENINO 41-60 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR ESSALUD SI 

206 FEMENINO 20-40 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
MAYOR DE DOS SUELDOS 

MINIMOS 
DOLOR MINSA SI 

207 FEMENINO 20-40 
SUPERIOR 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR 

FARMACIAS Y 
BOTICAS 

SI 

208 MASCULINO 20-40 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR 

FARMACIAS Y 
BOTICAS 

SI 

209 MASCULINO 41-60 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR MINSA NO 

210 MASCULINO 41-60 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR DE 

MUELA 
MINSA SI 

211 FEMENINO 41-60 
SUPERIOR 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 

TIPO DE 
ENFERMEDAD 
DEL PACIENTE 

MINSA SI 

212 FEMENINO 61-80 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
MAYOR DE DOS SUELDOS 

MINIMOS 
DOLOR 

FARMACIAS Y 
BOTICAS 

NO 

213 FEMENINO 20-40 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
MAYOR DE DOS SUELDOS 

MINIMOS 
DOLOR DE 

ARTICULACIONES 
ESSALUD SI 

214 FEMENINO 61-80 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR DE 

ARTICULACIONES 
ESSALUD SI 

215 FEMENINO 20-40 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR 

CONSULTORIO 
PRIVADO 

SI 

216 FEMENINO 61-80 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

NO 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR 

FARMACIAS Y 
BOTICAS 

NO 

217 FEMENINO 20-40 
PRIMARIA 
COMPLETA 

NO 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR MINSA NO 

218 FEMENINO 41-60 ANALFABETO SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR DE 

ARTICULACIONES 
MINSA SI 
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219 MASCULINO 41-60 ANALFABETO SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR MINSA SI 

220 MASCULINO 61-80 
SUPERIOR 
COMPLETA 

SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR DE 

ARTICULACIONES 
FARMACIAS Y 

BOTICAS 
SI 

221 MASCULINO 41-60 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR DE 

CABEZA 
MINSA NO 

222 FEMENINO 61-80 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

NO 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR DE 

CABEZA 
CONSULTORIO 

PRIVADO 
NO 

223 FEMENINO 61-80 ANALFABETO NO 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR DE 

CABEZA 
FARMACIAS Y 

BOTICAS 
NO 

224 MASCULINO 61-80 ANALFABETO SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR DE 

CABEZA 
MINSA SI 

225 MASCULINO 20-40 ANALFABETO NO 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR DE 

CABEZA 
MINSA NO 

226 FEMENINO 41-60 ANALFABETO SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR DE 

MUELA 
FARMACIAS Y 

BOTICAS 
SI 

227 FEMENINO 41-60 
SUPERIOR 
COMPLETA 

SI 
MAYOR DE DOS SUELDOS 

MINIMOS 
DOLOR DE 

ARTICULACIONES 
MINSA SI 

228 FEMENINO 41-60 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR DE 

MUELA 
MINSA SI 

229 FEMENINO 41-60 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

NO 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR 

CONSULTORIO 
PRIVADO 

SI 

230 FEMENINO 61-80 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR ESSALUD SI 

231 FEMENINO 61-80 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR 

FARMACIAS Y 
BOTICAS 

SI 

232 MASCULINO 20-40 
SUPERIOR 
COMPLETA 

SI 
MAYOR DE TRES SUELDOS 

MINIMOS 
DOLOR ESSALUD SI 

233 MASCULINO 61-80 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR DE 

CABEZA 
CONSULTORIO 

PRIVADO 
SI 

234 FEMENINO 20-40 
SUPERIOR 
COMPLETA 

SI 
MAYOR DE TRES SUELDOS 

MINIMOS 
DOLOR DE 

MUELA 
CONSULTORIO 

PRIVADO 
SI 

235 MASCULINO 20-40 
SUPERIOR 
COMPLETA 

NO 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR DE 

MUELA 
ESSALUD SI 

236 FEMENINO 20-40 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR DE 

MUELA 
CONSULTORIO 

PRIVADO 
SI 

237 FEMENINO 41-60 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR DE 

MUELA 
ESSALUD SI 

238 MASCULINO 41-60 ANALFABETO SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR ESSALUD SI 

239 FEMENINO 41-60 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

NO 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR DE 

ARTICULACIONES 
MINSA NO 

240 FEMENINO 61-80 
SUPERIOR 
COMPLETA 

NO 
MAYOR DE DOS SUELDOS 

MINIMOS 
DOLOR DE 

CABEZA 
FARMACIAS Y 

BOTICAS 
NO 

241 MASCULINO 20-40 
SUPERIOR 
COMPLETA 

SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR MINSA NO 

242 MASCULINO 20-40 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR MINSA NO 

243 FEMENINO 20-40 ANALFABETO SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR ESSALUD SI 

244 MASCULINO 20-40 
SUPERIOR 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR DE 

CABEZA 
MINSA SI 

245 FEMENINO 20-40 
SUPERIOR 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR DE 

MUELA 
MINSA NO 

246 MASCULINO 20-40 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR DE 

CABEZA 
MINSA SI 

247 MASCULINO 20-40 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR DE 

MUELA 
MINSA NO 

248 MASCULINO 41-60 
SUPERIOR 
COMPLETA 

SI 
MAYOR DE DOS SUELDOS 

MINIMOS 
DOLOR DE 

CABEZA 
ESSALUD SI 

249 FEMENINO 41-60 
SUPERIOR 
COMPLETA 

SI 
MAYOR DE DOS SUELDOS 

MINIMOS 
DOLOR DE 

MUELA 
ESSALUD SI 

250 FEMENINO 41-60 ANALFABETO SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR DE 

MUELA 
MINSA SI 
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251 FEMENINO 61-80 
SUPERIOR 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR DE 

ARTICULACIONES 
MINSA SI 

252 FEMENINO 20-40 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR DE 

ARTICULACIONES 
ESSALUD SI 

253 MASCULINO 20-40 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

NO 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR MINSA SI 

254 MASCULINO 61-80 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR MINSA NO 

255 MASCULINO 20-40 
SUPERIOR 
COMPLETA 

SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR DE 

ARTICULACIONES 
MINSA SI 

256 FEMENINO 61-80 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
MENOS DE UN SUELDO 

MINIMO 
DOLOR DE 

CABEZA 
MINSA SI 

257 FEMENINO 61-80 
SUPERIOR 
COMPLETA 

SI 
MAYOR DE DOS SUELDOS 

MINIMOS 
DOLOR DE 

MUELA 
MINSA NO 

258 FEMENINO 61-80 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

NO 
ENTRE UN SUELDO Y DOS 

SUELDOS MINIMOS 
DOLOR ESSALUD NO 

259 FEMENINO 61-80 
SUPERIOR 
COMPLETA 

SI 
MAYOR DE DOS SUELDOS 

MINIMOS 
DOLOR DE 

CABEZA 
MINSA SI 

260 MASCULINO 61-80 
SECUNDARIA 
COMPLETA 

SI 
MAYOR DE DOS SUELDOS 

MINIMOS 
DOLOR DE 

MUELA 
MINSA SI 
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Anexo 8 

Formato de publicación en repositorio.  
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Anexo 9 

Reporte de similitud 
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