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Resumen

Trabajo de investigacion que se planted la hipdtesis de que el conocimiento,
actitudes y practicas del uso de la medicina alternativa en el servicio de medicina interna
del Hospital de Apoyo La Caleta en Chimbote, 2024, es bueno , para ello presenta como
objetivo general: Determinar el nivel de conocimiento actitudes y précticas sobre
medicina alternativa en el servicio de medicina interna del Hospital de Apoyo La Caleta
en Chimbote, 2024, en aras de aceptar o rechazar la teoria, se trabajé con una poblacién
de 2100 paciente atendidos en consultorio externo del servicio de medicina interna de
enero a diciembre del 2022, y una muestra de 324, se aplicé un cuestionario, el mismo
que fue validados en un estudio previo, al procesar los datos se elaboraran los analisis de
estadistica descriptiva, para conocer los niveles y de acuerdo con los resultados de la
prueba de normalidad se determinara el estadistico de prueba de correlacién adecuado.
La prueba de correlacién de Rho Spearman indic6 un r de 0.920 que corresponde a una
correlacion positiva muy alta; lo que refiere que existe la evidencia estadistica de un 92%
el conocimiento y la actitud respecto a las practicas de la medicina alternativa en el

servicio de medicina interna del Hospital de Apoyo La Caleta en Chimbote, 2024
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Abstract

Research work that raised the hypothesis that the knowledge, attitudes and
practices of the use of alternative medicine in the internal medicine service of the La
Caleta Support Hospital in Chimbote, 2024, is good, for this it presents as a general
objective: Determine the level of knowledge, attitudes and practices on alternative
medicine in the internal medicine service of the La Caleta Support Hospital in Chimbote,
2024, in order to accept or reject the theory, it worked with a population of 2,100 patients
seen in the outpatient clinic of the internal medicine service from January to December
2022, and a sample of 324, a questionnaire was applied, the same one that was validated
in a previous study, when processing the data, descriptive statistical analyzes will be
prepared to know the levels and according to the results of the normality test, the
appropriate correlation test statistic will be determined. The Rho Spearman correlation
test indicated an r of 0.920 which corresponds to a very high positive correlation; which
indicates that there is statistical evidence of 92% knowledge and attitude towards
alternative medicine practices in the internal medicine service of La Caleta Support
Hospital in Chimbote, 2024

vii



Introduccion

Para llevar a cabo el estudio en cuestion, se ha elaborado un conjunto completo

de estudios de apoyo a las hipotesis:

Morales-Puruncaja y Paez-Lopez (2024) Este estudio explora las percepciones,
motivaciones y barreras asociadas al uso de productos naturistas y tradicionales entre
estudiantes de la Facultad de Ciencias Administrativas de la Universidad Central del
Ecuador. Se empled un enfoque cualitativo, utilizando un disefio de encuesta transversal
para recolectar datos sobre experiencias, opiniones y actitudes de los participantes. El
andlisis de datos permiti identificar patrones y temas emergentes. Los hallazgos revelan
una considerable aceptacion y uso de estas terapias complementarias, motivados
principalmente por la percepcion de beneficios para la salud y la influencia de redes
sociales. No obstante, persisten barreras como la falta de informacién confiable, el costo
y la disponibilidad limitada. Se evidencid una divergencia en cuanto a la relacion entre el
nivel educativo y la orientacion hacia los productos naturistas. Adicionalmente, se
observo una apertura de los profesionales de la salud hacia la integracion de estas terapias
con la medicina convencional, aunque con falta de consenso. Las experiencias de género
sugirieron que las mujeres tienden a utilizar mas estos productos, atribuyéndolo a una
mayor preocupacion por el cuidado personal. Los resultados brindan una comprension
profunda para orientar estrategias educativas, de salud publica y mercadeo en el ambito

de la medicina natural y tradicional en Ecuador

Diaz et al. Cuba, 2021. Estudio observacional descriptivo transversal, realizado
con un grupo de adultos mayores titulados, percepciones sobre la naturaleza y la
naturaleza. Nivel de comprension y aplicacion de la medicina tradicional, resultados del
estudio realizado se expresan como: Edad entre 60 y 69 afios (35,33%), predominancia
mujeres (56,67%). El 95,33% de las personas afirmo conocer la medicina natural y
tradicional; encontraron utiles y efectivos los métodos de tratamiento y aceptaron
practicarlos. EI conocimiento sobre la fitoterapia como método de tratamiento fue votado
con 100. La via mas votada para adquirir conocimientos sobre la medicina natural y

tradicional es a través de recomendaciones de familiares y amigos (76,92%).



En Lima, Idrogo (2019) realiz6 un estudio sobre las précticas de la medicina
tradicional y complementaria entre las personas con diabetes mellitus tipo I, en centros
especializados de salud; investigacion de tipo descriptiva, cuantitativa, personal de tipo
transversal; evidencia dice que la mayoria de personas con diabetes tipo 2 realizan
medicina. Por otro lado, realiz6 un estudio para determinar el nivel de conocimientos
sobre el uso de medicina complementaria y alternativa en usuarios de la provincia y
ciudad de Huanuco de personas mayores con osteoartritis en el 2019, estudio de tipo
cuantitativo, observacional, descriptivo, de corte transversal y prospectivo; llevo a cabo
un estudio en personas mayores con osteoartritis (usuarios del programa Pension 65) y
encontr6 que un 81% de las personas mayores con esta enfermedad no usaban

conocimientos inadecuados de medicina complementaria o alternativa.

En Trujillo Lagos y Oliva (2022) realizaron un estudio para determinar si existe
alguna relacion entre la préctica de terapias alternativas y el nivel de autoestima en adultos
mayores en un Centro Complementario Es Salud. EI centro médico informé que el 28,8%
de los adultos mayores se habia sometido a acupuntura, el 19% a terapia de masajes, el
16,1% a terapia floral, el 15,3% a yoga, el 10,2% a reiki y el 10,6% a otras terapias. Sus
puntajes de autoestima fueron 79% altos, 10% moderados y 11% bajos. El 55% de los
adultos mayores eran hombres, mientras que el 45% eran mujeres. Estos fueron mas
frecuentes en sujetos entre 60 y 64 afios, quienes representaron el 47%, seguido del grupo
de edad entre 65 y 69 con el 35% Yy, por ultimo, el grupo de 70 a 74 afios con una
frecuencia del 18%. El 84% de los adultos que utilizaron terapias alternativas reportaron
una mayor autoestima, el 16% de los adultos que no utilizaron terapias alternativas, el 9%
de los adultos que reportaron una menor autoestima. Afirmaron que existia tal

significacion estadistica entre las variables.

Santivafiez et al. (2020) efectuaron un trabajo de investigacion de uso de terapias
de medicina alternativa y complementaria en la provincia Coronel Portillo, Ucayali, Peru,
el cual es un estudio transversal con el objetivo de evaluar el uso de terapias de medicina
alternativa y complementaria (MAC) y sus factores asociados, en la provincia de Coronel
Portillo (Ucayali), durante el 2013. Se realizaron 917 encuestas a los jefes de hogar,
residentes en tres distritos de la provincia (Calleria, Manantay y Yarinacocha), en las que



se calcul6 la proporcién de uso de MAC y se analizd la relacion con variables
sociodemogréaficas (edad, sexo, grado de instruccién, estado civil, ocupacion e ingreso
econdémico). 179 encuestados (19,5%) mencionaron que utilizaron MAC en los ultimos
doce meses. Se encontrd una relacion estadisticamente significativa entre el uso de
terapias de MAC y el grado de instruccion (p < 0,001), la ocupacion de la persona
encuestada (p < 0,001) y su ingreso econdémico mensual (p < 0,001). Futuras

investigaciones definiran las asociaciones encontradas y las variables intervinientes.

Yusnier et al. (2021) adultos mayores son considerados de riesgo por las disimiles
vulnerabilidades que acompafian a la senescencia, de ahi que se recomienda la aplicacion
de procedimientos de la Medicina Natural y Tradicional para garantizar consigo una
mayor calidad de vida. Objetivo: caracterizar el nivel de conocimiento y aplicacion de la
Medicina Natural y Tradicional en adultos mayores. Material y métodos: se realizé un
estudio observacional, descriptivo de corte transversal en un grupo de adultos mayores
pertenecientes al Policlinico Docente “Manuel Gonzalez Diaz”, Bahia Honda, Artemisa;
en el periodo de septiembre a octubre de 2020 estuvo conformado por 150 adultos
mayores, trabajandose con la totalidad. Se recogid la informacion a partir de una encuesta.
Se utilizé estadistica descriptiva. Resultados: predomind el grupo de edades de 60 a 69
afios (35,33 %) y el sexo femenino (56,67 %). El 95,33 % (N=143) refirieron
conocimientos sobre la Medicina Natural y Tradicional, consideraron los procedimientos
terapéuticos como Utiles y efectivos y afirmaron su aplicacion. De ellos el 100 % refirio
conocer y aplicar la fitoterapia como procedimiento terapéutico. Las recomendaciones de
familiares y amigos fueron el medio de adquisicion de los conocimientos sobre la
Medicina Natural y Tradicional mas representativo (76,92 %). Conclusiones: el nivel de
conocimiento y aplicacion de la Medicina Natural y Tradicional en los adultos mayores
estudiados fue elevado. Es necesario aumentar en variedad la aplicacion de
procedimientos terapéuticos de la Medicina Natural y Tradicional y fomentar el papel de

los profesionales de la salud como difusores de su utilidad.

Carhuapoma (2018), en su investigacion, cuyo objetivo fue determinar el
conocimiento, actitud y practica de la medicina complementaria en los pacientes de

EsSalud en un estudio de enfoque cuantitativo, aplicativo y de corte transversal; y
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tomando una muestra de 68 usuarios a quienes se les aplicé un cuestionario, llegé a la
siguiente conclusion: reportaron que el 79% de los pacientes tuvieron conocimientos
favorables, el 100% tienen una terapia alternativa, concluyendo finalmente, que la
mayoria de los pacientes adultos hacen uso de la medicina alternativa, asimismo, los
pacientes con enfermedades crdnicas tienen una actitud favorables para la medicina

alternativa.

Pérez (2022) el estudio tuvo como objetivo analizar la utilizacion de la medicina
alternativa complementaria en pacientes hipertensos que asisten a establecimientos del
primer nivel de atencion, la investigacion fue descriptiva de corte transversal; la muestra
del estudio estuvo conformada por toda la poblacion de 10 pacientes que utilizan medicina
alternativa; los resultados fueron que los pacientes adquieren la practica de la medicina
alternativa complementaria por creencia y costumbres de la familia (43,6%), y por
conocimiento propio (1,8%). El empleo de plantas medicinales para el control de su
enfermedad no produce ningun efecto adverso (84,5%) y si presentan (15,5%)
manifestado por ardor a nivel de estomago en conclusion la utilizacion de la fitoterapia
como medicina alternativa complementaria cerca de la mitad de los pacientes hipertensos
consumen la valeriana y una proporcion considerable el olivo y espino blanco. Los frutos
y las hojas son las mas empleadas; respecto a la trofoterapia, los participantes utilizan
frutas, verduras y cereales en mas de la mitad porcentual con fines terapéuticos, a su vez,

todos los participantes del estudio cumplen con el tratamiento indicado por el médico.

Barbeito & Chambilla (2021) en su estudio que tuvo como objetivo determinar el
nivel del conocimiento empirico de los usuarios del uso de las plantas medicinales con
efecto analgésico y antiinflamatorio en el Mercado Modelo Cercado de Lima, en un
estudio con enfoque cuantitativo, con un disefio descriptivo, no experimental y
transversal, el con una muestra de 385 usuarios de las plantas medicinales con efecto
analgesico y antiinflamatorio con un rango de entre 20 a 70 afios de edad. Se aplicé la
técnica de encuesta utilizando como instrumento de recoleccion de datos el cuestionario,
el cual estuvo constituido por 20 item agrupados en tres dimensiones. Los resultados
evidenciaron que el 78% de los usuarios encuestados entre 51 a 70 afios tienen el nivel de

conocimiento alto, siendo el 53% sexo femenino con el nivel de conocimiento medio y el
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77% tienen el nivel de conocimiento alto con grado de instruccion universitario completo.
En cuanto los aspectos terapéuticos el 74% tienen el nivel de conocimiento medio del uso
terapéutico de las plantas medicinales con efecto analgésico y antiinflamatorio, asi
mismo, en aspectos preventivos el 82% de los usuarios tienen el nivel de conocimiento
alto del uso de las plantas medicinales; finalmente se concluye que el 60% de los usuarios
encuestados de 385 tienen el nivel de conocimiento alto, 32% nivel medio y 8% nivel
bajo, tanto en aspectos terapeuticos y aspectos preventivos del uso de las plantas
medicinales con efecto analgésico y antiinflamatorio en el Mercado Modelo Cercado de

Lima, septiembre 2020.

Ibafiez (2019) en el distrito de Viru realiz6 un estudio con el objetivo de
determinar la frecuencia del uso de medicina alternativa para el control del dolor dental
de los pobladores de Vird. La muestra estuvo constituida por 377 pobladores del distrito
de Vird, entre las edades de 18 a 59 afios de edad quienes firmaron un consentimiento
informado; para ello se solicitd la autorizacion de la gerente municipal del distrito. Para
medir la variable medicina alternativa se utilizo como instrumento una ficha de
recoleccion de datos, previamente validada por juicio de expertos. La ficha de recoleccion
de datos constd de dos partes: datos generales y la utilizacién de medicina alternativa.
Los resultados indican que la frecuencia del uso de medicina alternativa presentd un
promedio para el control del dolor dental de 23.34% vs 76.66% para la medicina
tradicional. La frecuencia del uso de medicina alternativa segun la edad, para el grupo de
18 a 30 afios fue del 26.4%); para el grupo de 31 a 45 afios fue del 21.4% y para el grupo
de 46 a 59 afos fue del 23.2%. El sexo masculino obtuvo un promedio del 22.9% vs
23.7% para el sexo femenino. Segun el tipo de medicina alternativa empleada se obtuvo
para el clavo de olor el 8.49%, seguido de la manzanilla con el 6.37 % y el menos usado
fue el ajenjo con un 0.79%. Se concluyo que la frecuencia del uso de medicina alternativa
para el control del dolor dental en el distrito de VirQ presento valores bajos; el tipo de

medicina alternativa mas usado es el clavo de olor y el ajenjo el menos empleado.

Mejia et. al. (2019), Este estudio tuvo como objetivo establecer el conocimiento,
las opiniones, la aceptacion y los modos de aplicacion de las Terapias Medicinales
Tradicionales (TMT) en PerQ entre los usuarios ambulatorios del Establecimiento de

12



Salud Metropolitano de Lima. Materiales y métodos. Un cuestionario establecido evalu6
los patrones de uso, conocimiento y aceptacion de las Terapias Medicinales Tradicionales
(TMT) en Per( entre 351 usuarios ambulatorios de ocho establecimientos de salud
relacionados con el Ministerio de Salud (MINSA) y el Seguro Social de Salud (EsSalud),
y la medicina complementaria/alternativa (MCA). Resultados. Las terapias TMT mas
conocidas, natillas (71,5%) y aceptadas (67,5%) también fueron las mas utilizadas
(58,1%), mientras que las terapias CAM fueron fitoterapias (63,8% y 72,1%; utilizadas
en 59,5%). Las TMP se utilizaron generalmente para la mayoria de los episodios de
enfermedad solo 1 0 2, y el 29,6% inform6 que usaban CAM (por ejemplo, medicina
herbaria) para todos los episodios de enfermedad. La “integracion a la medicina
tradicional” fue la razdn mas frecuente de aceptacién (20,5% en MTP y 29,9% en MAC);
la razon de no aceptacion se baso en la falta de fundamento cientifico (14,8% en MTP) o
no fue aceptada legalmente (29,9% en MAC). Conclusién: La terapia mas comun para
MTP es la natilla, mientras que para MAC es la medicina herbaria. Los encuestados
tendieron a utilizar la terapia MTP maés que la terapia MAC. Estas cirugias se realizan
principalmente en el hogar del paciente y son aceptadas porque pueden combinarse con

la medicina tradicional.

Gomez (2019) EI objetivo de este estudio fue determinar los conocimientos,
actitudes y practicas de los médicos que ejercen la medicina imperante en Colombia
respecto a esta modalidad terapéutica. Para ello, se llevd a cabo un estudio de corte
transversal mediante la aplicacion de una encuesta electrénica a 400 médicos en diversas
ciudades colombianas durante abril de 2019. Los resultados obtenidos de 127 encuestas
revelan que el 62% de los participantes eran mujeres y que mas de la mitad de ellos
procedia de Medellin. Ademas, el 40% contaba con estudios de posgrado, lo que denota
un nivel educativo significativo entre los encuestados. A pesar de esto, el nivel de
conocimiento sobre medicina alternativa y complementaria fue registrado como bajo,
evidenciado por el hecho de que el 89% de los médicos no estaban al tanto de las
estrategias promovidas por la Organizacion Mundial de la Salud en este ambito. El
analisis de actitudes mostro una inclinacion general hacia la indiferencia respecto a la
medicina alternativa, aunque una mayoria (78.74%) expresé disposicion a remitir

pacientes a especialistas en este campo. Sin embargo, menos del 50% de los médicos
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recomendaria a sus pacientes buscar terapias alternativas, un claro indicativo de la falta
de integracion entre ambas practicas. En conclusion, aunque persiste un notable
desconocimiento y una actitud en general indiferente hacia la medicina alternativa y
complementaria, hay sefiales alentadoras de apertura y disposicién para regular su
aplicacion en el sistema de salud colombiano. La integracién de estas précticas podria
enriquecer el enfoque médico actual, siempre que se realice bajo la supervision de
autoridades competentes y por profesionales debidamente capacitados. Esto podria
fomentar una atencién mas integral y efectiva hacia los pacientes, respetando sus

preferencias y necesidades.

Luque y Tuma (2023) su objetivo fue determinar la correlacion entre percepcion
sobre medicina alternativa y complementaria (MAC) y el nivel empatia en los médicos
que traten enfermedades crénicas no transmisibles (ECNT). Materiales y métodos.
Estudio analitico transversal y correlacional, no experimental. Se realizaron 106
encuestas a médicos en hospitales de Lima sobre la variable dependiente que fue el nivel
de empatia en médicos que traten ECNT y la independiente que fue la percepcidn sobre
la MAC mediante el uso de dos cuestionarios (Escala sobre la Percepcién de la MAC y
Escala Médica de Empatia de Jefferson). Se us6 modelos de regresion lineal para evaluar
la asociacion entre ambas variables. Resultados. Se encontr6 una relacién
estadisticamente significativa en los médicos con empatia media/alta y los resultados al
momento de derivar a los pacientes a alguna terapia MAC (P = 0.046) y el promedio de
la escala de percepcion sobre la MAC (P = 0.004). Asimismo se hallé una relacion
estadisticamente significativa al momento de evaluar el puntaje de la escala sobre
percepcion sobre la MAC vy el puntaje del nivel de empatia en médicos (P = 0.045).
Conclusiones. Se concluye que la percepcion hacia la MAC se relaciona

significativamente (P <0,05) con el nivel de empatia en los médicos que tratan ECNT.

Alayo y Varas (2024), El trabajo de investigacion tuvo como objetivo determinar
la relacion entre el nivel de conocimiento y las practicas de la medicina complementaria
en adultos mayores. Centro de medicina complementaria EsSalud Trujillo, 2024, fue un
estudio descriptivo correlacional de corte transversal. Se contd con una poblacion

muestral de 100 adultos mayores, a quienes se aplico dos cuestionarios que recogieron
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los datos de cada variable. Los resultados encontrados son los siguientes: de acuerdo al
nivel de conocimiento de la medicina complementaria, se observo que el 73% de los
adultos mayores tuvieron un conocimiento bueno, seguido de 19% conocimiento regular
y un 8% conocimiento deficiente. En cuanto a la practica de la medicina complementaria
el 79% de adultos mayores realizan practicas adecuadas y el 21% précticas inadecuadas;
concluyendo que existe relacion estadisticamente significativa entre el conocimiento y
practica de la medicina alternativa en adultos mayores que acuden al centro de atencion
de medicina complementaria EsSalud Trujillo 2024, a través de la prueba Chi-cuadrado,
se obtuvo un puntaje de <.001, lo cual indica que se rechaza la hip6tesis nula y se acepta
de hipdtesis de investigacion.

Polo (2021), Determina los conocimientos, actitudes y préacticas de la medicina
complementaria de usuarios adultos mayores con enfermedad cronica que se atienden en
la UMEC Pablo Bermudez, ESSALUD 2018. El estudio es de enfoque cuantitativo, nivel
aplicativo, tipo descriptivo y de corte transversal. La poblacion estuvo conformada por
68 usuarios adultos mayores que se atienden en el servicio de medicina complementaria
con las diferentes terapias alternativas. La técnica que se utilizo fue la encuesta y el
instrumento un cuestionario. Se encontrd que el 79% de usuarios adultos mayores tiene
conocimiento del uso de la medicina complementaria, el 82% tiene una aceptacion
favorable, y el 100% de los usuarios realizan al menos una terapia alternativa, siendo las
mas usadas el taichi y la acupuntura, terapias que son realizada por el profesional de
enfermeria. Concluye que la mayoria de los usuarios adultos mayores con enfermedad
crénica conocen el uso de la medicina complementaria, a su vez la mayor parte de
usuarios con enfermedad crénica que demandan servicio de medicina complementaria
tienen actitud favorable tanto para el tratamiento que se utiliza como hacia la difusion de
esta y los usuarios adultos mayores con enfermedad cronica utilizan solo el tai chi como

terapia alternativa con mayor frecuencia en medicina complementaria.

La definicion de conocimiento segun la Enciclopedia Espasa, 2005, citado por
Sierra (2010) indica que “es “accion y efecto de conocer”, “entendimiento, razon natural”.
Para Kant todo conocimiento arranca o nace de nuestras experiencias sensoriales, de los

datos que nos suministran los sentidos y del entendimiento o inteligencia” (p. 27).
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Por parte de Cheesman (2011) indica que el conocimiento “es el acumulo de
informacién, adquirido de forma cientifica 0 empirica. Conocer es aprehender o captar
con la inteligencia los entes y asi convertirlos en objetos de un acto de conocimiento.

Todo acto de conocimiento supone una referencia mutua o relacion entre: sujeto-objeto”
(p. 1).
Zepeda (2015) clasifica el conocimiento en cinco dimensiones

El conocimiento intuitivo, que es importante para la vida cotidiana porque permite
a los individuos interactuar directamente con su entorno a traves de experiencias pasadas.
Este conocimiento se adquiere sin ningun analisis previo y se basa en la experiencia que
puede usarse en la resolucion de problemas y al enfrentarse a nuevas situaciones. Aunque
a menudo se subestima, a diferencia del conocimiento cientifico, gran parte del
conocimiento intuitivo basado en la fe desempefia un papel importante en la conquista de
casi todos los desafios de la actualidad al generar convicciones mas sélidas sobre verdades
que no se pueden comprobar. Articula las tradiciones orales y escritas de tal manera que
es posible laadopcidn incuestionable de "normas" y "valores" por parte de cada individuo.
Se expresa a través de actos de culto y comportamientos que crean conocimiento sobre lo
sagrado, que se considera incuestionable. Ayuda a dar sentido a los acontecimientos de
la vida, evocando un sentido de optimismo y armonia en el universo. Distingue entre lo
que se puede aceptar como un hecho y lo que se puede confiar, junto con los juicios de

aplicacion que estan vinculados a las creencias.

El conocimiento empirico, que se realiza por experiencia, percepcion y repeticion.
Se refiere a lo que existe y a todo lo que sucede en este mundo, utilizando nuestros
sentidos para entrar en contacto con la realidad. Este conocimiento es asertivo y especial,
ya que cada persona vive una experiencia peculiar. Por ejemplo, se experimentan
sentimientos, de ahi surgen las emociones y se valoran intuitivamente de una manera
diferente. Ademas, el conocimiento experiencial nos ensefia que uno puede resolver
problemas de manera practica porque se basa en la interaccion que se produjo. En
resumen, ese tipo de conocimiento es fundamental para comprender y relacionarse con la

realidad, aunque sea solo una parte de ella.
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Conocimiento filosofico, Las cuestiones que preocupan profundamente al
individuo son las de quién es, qué es el mundo, de donde viene la vida y hacia donde va.
Las respuestas a estas preguntas, planteando mas preguntas, constituyen un razonamiento
claro sin necesidad de acciones practicas ni experimentos sistematicos para comprobar su

validez

Conocimiento cientifico, se basa en hipotesis y en procedimientos de
comprobacion de las mismas. Sigue métodos muy estrictos y sus conclusiones son
objetivas y no en la linea de los deseos que implican la naturaleza subjetiva del proceso
de investigacion. El conocimiento cientifico resulta de la investigacion, el analisis y la
busqueda de posibles explicaciones, reconociendo y siguiendo los caminos que conducen
alas inferencias a largo plazo. Se caracteriza por elaborar sobre la observacion, el analisis,
la conceptualizacion y el esfuerzo por experimentar con la realidad natural y social y
alterarla. Da lugar a la tecnologia, desarrolla modelos y lleva a cabo experimentos para la
mejora del desarrollo social y la evolucién de las culturas. Sobre todo, depende de un
conjunto de objetos, métodos, técnicas y principios de investigacion que forman una
estructura coherente, posiblemente la forma mas evolucionada del conocimiento humano.
Dar sentido al mundo que nos rodea. Describir las observaciones y los experimentos en
la generacion de conocimiento. Hacer valer la imaginacion e identificar modos
interesantes de representacion de la realidad y el cambio. Describir el mundo y proponer

soluciones reales.

En los Gltimos afios, la medicina complementaria, ha experimentado un auge
relativo, aunque siempre ha existido. El “padre de la medicina”, Hipocrates (c. 460-378
a. C.), separ0 la medicina de la magia, la supersticion y la teologia, sentando las bases de
la medicina cientifica. Sin embargo, durante milenios, miembros de todos los estratos de
las sociedades mas desarrolladas siguieron recurriendo a la homeopatia, la acupuntura,
los remedios florales y herbales, la “electricidad”, los imanes y una variedad de otras

“curas” similares.

Como dice Johan Legemaate, profesor de Derecho Sanitario en la Vrije
Universiteit Amsterdam, la medicina complementaria “puede integrarse con la medicina

basada en la evidencia, pero nunca podra reemplazarla” (Sheldon, 2006).
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Tanto en los Estados Unidos como en el Reino Unido, las facultades de medicina
y, en los Estados Unidos, los Institutos Nacionales de Salud han creado departamentos de
medicina alternativa. Lo han hecho con el mandato de investigar y determinar
cientificamente el valor de lo que denominan “medicina alternativa”. Tal vez “medicina
complementaria” sea un término mejor, ya que refleja al menos el hecho de que deberia
complementar, no reemplazar, a la medicina estandar. En la préactica, es casi seguro que

sera alternativa en lugar de complementaria. (Sheldon, 2004)

Medicina complementaria y alternativa es un término que significa que se utiliza
una forma de tratamiento alternativa o no estandar en lugar de la medicina occidental
estandar. Las formas complementarias se utilizan junto con el tratamiento estandar Patifio
Restrepo (2006). Las formas alternativas se utilizan en lugar del tratamiento estandar. Los
Institutos Nacionales de Salud crearon el Centro Nacional de Medicina Complementaria

y Alternativa y mantienen www.nccam.nih.gov.

Medicina complementaria y alternativa es el término que se utiliza tanto para un
tipo de medicina como para la atencién médica segun la definicion del NCCAM que
comprende diferentes sistemas de préacticas y productos médicos y de atencion médica

que, en la actualidad, no se consideran parte integrada de la medicina convencional.

Aunque, en general, hay muchos datos cientificos convincentes sobre las terapias
complementarias y alternativas, con demasiada frecuencia hay preguntas fundamentales
que no se han abordado mediante preguntas disefiadas cientificamente que abarquen la
seguridad y la eficacia relacionadas con los medicamentos en relacién con las
enfermedades y afecciones en las que se aplican. La lista de medicinas complementarias
y alternativas fluctla constantemente; una vez que se demuestra que una terapia
especifica es efectiva y segura, se asimila a los tratamientos de salud convencionales o

cuando se desarrollan nuevos modelos de atencion médica.

Ortega et al. (2018) Estos tratamientos son practicamente seguros, sin embargo,
el manejo de la presion arterial y la glucemia de un paciente con patologia crénica y/o
degenerativa y del adulto mayor cuenta con multiples alternativas farmacoldgicas y las
ciencias de la salud avanzadas en esta materia y variantes de los perfiles lipidicos resultan

en una notoria reduccién de la expectativa de vida y descompensaciones por patologia
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geriatrica. Por otra parte, parte de estos tratamientos farmacoldgicos producen
determinada cantidad de efectos secundarios colaterales que los pacientes no toleran,
ademas ocasionan mala adherencia al tratamiento y persistencia de los sintomas por ser

motivo de consulta.

Iglesias et al. (2021), Es por ello que hoy existen terapias de medicina
complementaria: el uso concomitante de la medicina complementaria y alternativa con la
medicina convencional, en donde la acupuntura es una modalidad adicional a los métodos
convencionales para el alivio del dolor. También existe una comparacion importante que
involucra el bajo costo, la minima inversién en tecnologia y su creciente importancia
econOdmica y ecoldgica, el bajo costo, la minima inversion en tecnologia y su creciente
importancia econdmica y ecoldgica se relacionan con la poca demanda de recursos

naturales en la produccion de formas farmacéuticas terminadas.

Polo (2020) refiere que, la medicina alternativa se utiliza de forma habitual en el
mundo y en el Per(. Agrega que, segun los avances y las investigaciones, a los pacientes
con enfermedades crénicas les gusta resolver los sintomas, tanto fisicos como
emocionales. Las medicinas alternativas permiten una mejor resolucién de la terapia en
si al utilizar la medicina complementaria, asi como una mejor calidad de vida para sus
pacientes, y en particular, la mayoria de sus usuarios estaban informados sobre el uso de
medicinas complementarias, y por el contrario, la mayoria de sus usuarios que tienen
enfermedades crdnicas y necesitan utilizar medicinas complementarias tenian actitudes
favorables hacia los tratamientos utilizados y también hacia la disponibilidad de estos
medicamentos. EI 'Tai Chi' es el mas utilizado como terapia alternativa a la medicina

complementaria para enfermedades cronicas.

En la farmacoterapia convencional se observa el uso de terapias farmacoldgicas
complementarias que tienen la propiedad de reducir los efectos secundarios. Aunque la
medicina complementaria no se ha incluido plenamente en el sistema de salud general.
La Organizacién Mundial de la Salud (OMS) define la medicina tradicional, alternativa
y complementaria como una estrategia de atencién de la salud que implica préacticas
transmitidas a los grupos de poblacion para mantener la salud y en el tratamiento y

prevencion de estados fisicos y psicologicos. (Martinez, 2014)
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(Martinez, 2014), agregd que la practica terapéutica en la medicina
complementaria y alternativa a menudo expone a los pacientes a una 0 mas de las terapias
dentro de los cuatro grupos existentes. En el primer grupo se incluyen los sistemas mente-
cuerpo como la acupuntura; un enfoque de origen chino tradicional que implica la

insercion de agujas muy finas en puntos de energia en la superficie de la piel.

Las agujas activan pequefias fibras mielinizadas en los musculos estriados. Esto
inicia impulsos a esa region del sistema nervioso central, iniciando la liberacién de
neuropéptidos que bloguean los mensajes de dolor que provienen de cualquier parte del
cuerpo. Se incluye la homeopatia, que tiene como objetivo inducir al cuerpo a comenzar
a curarse a si mismo mediante el uso de dosis minimas de material extremadamente
diluido (Ortega et al, 2018)

Escobar et al.(2019) El otro modelo de medicina alternativa son las intervenciones
mente-cuerpo. Estos utilizan muchas técnicas diversificadas especialmente disefiadas
para fomentar conexiones armoniosas entre el cuerpo y la mente con el fin de alcanzar la
salud fisica con un buen estado de bienestar mental. Por ejemplo, la practica del yoga
integra el cuerpo con la respiracion y la mente. Una mejor salud y equilibrio mental se
logra a través de posturas del cuerpo y ejercicios de meditacién. Como el Tai Chi, un arte
marcial chino que también puede mejorar la flexibilidad fisica y el equilibrio mental,
ademas de reducir el estrés y la ansiedad. De esta manera, se utilizan varias medicinas
alternativas para curar diferentes enfermedades y trastornos. Todas ellas operan sobre la
filosofia de que un enfoque holistico del tratamiento proporciona el tratamiento méas

eficaz.

Sin embargo, existen terapias de base biologica. Aranda y Sabalette, (2019), el
uso de plantas medicinales podria ayudar a aliviar algunas afecciones y complementar
algunos tratamientos estandar. Finalmente, los métodos basados en el cuerpo se basan en
la teoria de la manipulacién corporal: todos los sistemas del cuerpo trabajan juntos de
manera unificada. Entre estos, las modalidades manipulativas se relacionan con los
ajustes quiropracticos, que abordan los sistemas de la columna vertebral, las
articulaciones y los musculos dentro del sistema musculoesquelético. La reflexologia

manipula areas reflejas especificas del cuerpo, como los pies y las manos, para llevar el
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cuerpo a un estado de bienestar. En la actualidad, se estima que, en los Estados Unidos,
solo en terapia de masajes, se dedican mas de 2 horas y cuarto al dia a recibir esta terapia.
El shiatsu es una técnica de origen japonés que consiste en aplicar las manos para aliviar

el dolor, la tension y mejorar el estado de una persona.

El usuario practica este grupo de terapias para ayudar a mejorar el estado de salud
del paciente. Estas practicas se basan en el diagnostico médico y en el conocimiento
adquirido por el usuario sobre el tema. Al aplicarlo es muy vital considerar al sujeto y su
entorno, esto le ayudara a comprender la causa raiz de la enfermedad y brindarle bienestar
general y prevenir complicaciones a través de tratamientos complementarios, ademas,
suele ser mas econdmico y suele aumentar la armonia. Dentro del cuerpo del paciente,
mantiene la energia que sostiene el equilibrio emocional, fisico y mental para lograr las
actividades diarias (Polo, 2020)

Muchas escuelas de enfermeria en todo el pais imparten programas que introducen
todas las practicas a las terapias alternativas y complementarias. Las enfermeras también
tienen licencia para prescribir medicina complementaria y alternativa a nivel
institucional, y actualmente las enfermeras estan integrando la CAM en la préactica
general, pero dichas modalidades tienen una base de evidencia que respalda su eficacia
(Martinez Sanchez, 2014)

Dimensiones de la medicina alternativa.

La primera dimension viene a ser los sistemas médicos integrales, ha ganado un
gran nivel de aceptacion en el tratamiento de estilos de vida y enfermedades cronicas por
parte de los profesionales de la salud debido a su orientacion integral a la persona (que
incluye la salud mental, fisica y espiritual del paciente) y la atencion centrada en el
paciente. La medicina integral tiene el potencial de mejorar el estado de salud a través de
varias intervenciones terapeuticas, una posibilidad que de otro modo no tendria la
medicina convencional. Pero en el analisis final, la garantia de la eficacia y seguridad de
la medicina complementaria y alternativa es vital, por lo que es necesario realizar mas
investigaciones y validaciones para que se convierta en un complemento practico y Uutil

de los tratamientos tradicionales. (NCCAM, 2007, p. 2): siendo los siguientes:
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. Acupuntura,

. Homeopatia:
. Geoterapia
. Hidroterapia

La segunda dimension es la Medicina de la mente y el cuerpo, Esta es una de las
caracteristicas atractivas de la practica de la salud alternativa. Su gama de técnicas en las
dimensiones conductual, psicoldgica, social y espiritual tiene como objetivo reconciliar
el bienestar fisico y mental. Es un enfoque que tiene en cuenta la capacidad inherente de
cada individuo para curarse, con su potencial ain mas desarrollado para el mantenimiento
de la salud y la prevencién de enfermedades. Aqui es donde entra en escena la conexién
entre la salud fisica y psicoldgica. Se evidencia en la practica donde se aplican habilidades
de atencidn plena al centrar deliberadamente la atencion en los sentimientos de uno en
ese momento. Por lo tanto, da lugar a un estado mental pacifico conectado con el estado
de salud fisica. Por lo tanto, la medicina mente-cuerpo representa un paradigma de sintesis
entre las précticas curativas tradicionales y naturales para ser aplicadas en el bienestar
holistico. (NCCAM, 2007, p. 2). siendo los siguientes:

. Hipnoterapia.
. Tai chi.

. Meditacion.

. Danzaterapia.

La tercera dimension son las Terapias bioldgicas, los remedios caseros
personifican personalmente los dos niveles esenciales en el sector de la salud, las practicas
tradicionales junto con los conceptos de atencién médica modernos, con beneficios
ilimitados para quienes buscan opciones de tratamiento alternativas. Aparte de eso,
incluye la amplia gama de practicas que van desde la medicina a base de hierbas hasta los
suplementos dietéticos dentro de la historia individual y la terapia de aplicacion, aunque
el camino de aceptacion de estas terapias en la salud general no ha sido facil y se ha visto

empafiado por problemas, especialmente en términos de eficacia, seguridad y regulacion.
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Cuando la investigacion indica repetidamente los modos y beneficios de la terapia
bioldgica, también implica afirmativamente que se puede desarrollar un modelo integral
de atencion a través de enfoques colaborativos al incluir simultaneamente su integracion
con los remedios convencionales. En ultima instancia, el futuro de las terapias bioldgicas
en la atencion médica es lograr un equilibrio eficaz entre el uso de sus beneficios y la
garantia de la seguridad del consumidor a través de una préactica informada basada en la
evidencia. (NCCAM, 2007, p. 2).

. Fitoterapia
. Trofoterapia
. Zumoterapia

La cuarta dimension Practicas de manipulacién y basadas en el cuerpo, Hacen
énfasis en la manipulacion o en el movimiento de una o mas partes del cuerpo, Las
préacticas manipulativas y somaticas son esenciales en la salud y el bienestar modernos, y
enfatizan la conexion entre la salud fisica y mental. Este articulo explora terapias
manuales como la quiropractica y el masaje, rastreando su evolucién histérica y
validacion cientifica. También destaca practicas como el yoga y el método Feldenkrais,
que mejoran la eficiencia del movimiento y la resiliencia emocional. Estas terapias
ofrecen importantes beneficios fisicos, incluida la reduccion del dolor y una mejor
recuperacion, al mismo tiempo que promueven el bienestar mental a través de la
reduccion del estrés y la atencion plena. En general, encarnan un enfoque holistico de la
atencion médica, que integra aspectos fisicos y psicoldgicos para un bienestar integral.
(NCCAM, 2007, p. 2). Las técnicas son las siguientes:

. Aromaterapia.
. Reflexologia

Si bien los enfoques biomédicos tradicionales han dominado durante mucho
tiempo la practica clinica, la creciente popularidad de las terapias alternativas, como la
fitoterapia, la acupuntura y la homeopatia, exige una exploracion exhaustiva de sus
justificaciones cientificas, metodoldgicas, practicas y sociales. Este ensayo busca analizar

estos aspectos sistematicamente, demostrando como la investigacion basada en la
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evidencia, las metodologias clinicas y la aceptacion social sustentan conjuntamente la
incorporacion responsable de la medicina alternativa en la medicina interna. Comprender
estas dimensiones es crucial para garantizar una atencién al paciente segura, eficaz y
culturalmente sensible, fomentando una perspectiva equilibrada que respete tanto el rigor
cientifico como las preferencias individuales del paciente.

La justificacion cientifica para incorporar la medicina alternativa a la medicina
interna se basa en un creciente corpus de evidencia derivada de investigaciones rigurosas.
Numerosos estudios han demostrado la eficacia de ciertas terapias alternativas. Los
analisis comparativos revelan que, en contextos especificos, los tratamientos alternativos
pueden producir resultados similares o superiores a las terapias convencionales,
especialmente cuando se integran en enfoques multidisciplinarios. Sin embargo, a pesar
de estos prometedores hallazgos, existen limitaciones y desafios notables para la
validacion cientifica de muchas préacticas alternativas. La variabilidad en la preparacion,
la dosis y la experiencia de los profesionales dificulta la estandarizacion. Ademas, la falta
de ensayos controlados aleatorizados a gran escala y de alta calidad y los posibles efectos
placebo dificultan su aceptacion generalizada. En consecuencia, si bien la evidencia
cientifica respalda la eficacia de ciertas terapias alternativas, la investigacion continua y

las mejoras metodoldgicas son esenciales para consolidar su lugar en la medicina interna.

la justificacion metodologica implica un equilibrio meticuloso entre la evidencia
cientifica, los principios éticos y los protocolos practicos adaptados a diversos escenarios
clinicos. En la préctica, la integracion de la medicina alternativa ofrece beneficios
significativos centrados en la atencion holistica y centrada en el paciente. Muchos
pacientes reportan una mejor calidad de vida, alivio de los sintomas y mayor bienestar

cuando los tratamientos tradicionales se complementan con enfoques alternativos.

Socialmente, la medicina alternativa se integra con las tradiciones culturales y las
practicas de salud locales, fomentando una mayor aceptacion y confianza entre diversas
poblaciones. En muchas sociedades, los métodos de curacién tradicionales estan
arraigados en las identidades culturales, lo que hace que su integracion sea respetuosa y
relevante. Sin embargo, existen barreras que dificultan su implementacion generalizada,

como el escepticismo de los profesionales de la salud, la falta de marcos regulatorios y

24



las brechas educativas sobre practicas seguras. El escepticismo a menudo se debe a una
validacion cientifica insuficiente y al temor a estandares de tratamiento no regulados.
Ademas, la ausencia de una regulacién estandarizada puede generar problemas de calidad
y seguridad inconsistentes. Abordar estas barreras requiere iniciativas educativas para
mejorar el conocimiento de los profesionales, una regulacion solida para garantizar la
seguridad e investigacion continua para corroborar la eficacia. Cuando se gestionan estos
desafios, la medicina alternativa puede enriquecer significativamente la medicina interna
al alinear la eficacia clinica con la relevancia cultural y social, promoviendo en ultima

instancia sistemas de atencion sanitaria méas inclusivos y holisticos.

En conclusion, la justificacion para integrar la medicina alternativa en la medicina
interna abarca una interaccion multifacética de evidencia cientifica, rigor metodoldgico,
beneficios practicos y aceptacion social. La validacion cientifica mediante investigacion
solida establece las bases de eficacia y seguridad, mientras que los enfoques
metodolégicos garantizan una integracion ética y estandarizada en la préctica clinica. Los
beneficios practicos, como una mejor calidad de vida y una atencion holistica, junto con
la relevancia social y cultural, subrayan la importancia de adoptar las terapias alternativas
de forma responsable. Superar las barreras existentes (escepticismo, lagunas regulatorias
y deficiencias educativas) es esencial para alcanzar el maximo potencial de la medicina
alternativa en la medicina interna. Un enfoque equilibrado, basado en la evidencia y con
sensibilidad cultural puede fomentar un paradigma de atencion médica mas integral que
respete las preferencias del paciente, manteniendo al mismo tiempo la integridad
cientifica. En definitiva, la integracion reflexiva de la medicina alternativa promete

impulsar la atencidn centrada en el paciente en la medicina interna moderna.

La Organizacion Mundial de la Salud define la CAM como un conjunto de
practicas de atencion de la salud que no forman parte de la tradicion de ese pais (practicas
de atencion de la salud convencionales) y que no estan integradas en el sistema de salud.
Estas terapias se ofrecen a menudo. atencion holistica y centrada en la persona, es decir,
atencion que integra los dominios biopsicosocial y espiritual del usuario. (Organizacion
Mundial de la Salud, 2013)
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Hubo variacion en la frecuencia del uso de terapias CAM segun el sitio de estudio.
En América Latina, a pesar de los factores sociales y culturales, se estimé que solo uno
de cada 10 pacientes latinos utiliz6 un tratamiento de NC, incluida la toma de
medicamentos. Caceres et at (2015). Esos determinantes sociales y culturales para el uso
de CAM frente a las terapias de MT entre los pacientes rurales varian entre las
poblaciones. Investigaciones anteriores encontraron que ser “perteneciente a un pueblo
indigena” es uno de los factores mas importantes asociados con el uso de terapias CAM.
Ray (2018).

Existe poca informacion sobre el tema del uso de estas terapias en Per(. Un estudio
realizado en pacientes ambulatorios en Lima Metropolitana muestra que
aproximadamente el 29,6% esta utilizando alguna forma de terapia CAM. Ningun
estudio, excepto éste, se acerca a lo que realmente estd sucediendo en la Amazonia

peruana, ya sea en la selva urbana o rural. (Mejia et al, 2017)

La mayoria de la poblacion chimbotana considera estas terapias como un
desarrollo natural de su cultura y, por lo tanto, se siente feliz y, lo que es méas importante,
orgullosa de ser adepta a este tipo de préctica. Sin embargo, no todos comparten esa
opinidn. Su uso se debe principalmente a la educacién y al conocimiento de los beneficios
de la medicina complementaria. La educacion puede erradicar mitos erréneos con la
ayuda de talleres y programas de salud comunitarios. Como las medicinas convencionales
son mas costosas que las alternativas, solo los que cuentan con recursos econémicos
tienen la opcion de optar por ambas. Este dinamismo entre las actitudes de la comunidad,
el nivel de educacién y la clase econdémica teje el rico tapiz de la recepcién y el uso de la
medicina complementaria en Chimbote para revelar la complejidad de un entorno en el

que lo popular se encuentra con la modernidad.

Por todo lo anterior, se plantea la interrogante a investigar; ¢De qué manera el
conocimiento influye en la actitud respecto a las practicas de la medicina alternativa en

el servicio de medicina interna del Hospital de Apoyo La Caleta en Chimbote, 2024?
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Conceptualizacion de la variable: Nivel de conocimiento y actitud sobre medicina

alternativa

Es un sistema de tratamientos y practicas de atencion de salud basado en
conocimientos tradicionales y contemporaneos validados a través de un enfoque holistico
que busca el bienestar biopsicosocial y espiritual de los individuos, las familias y las

comunidades (National Institutes of Health, 2011).

Operacionalizacién de la variable nivel de conocimiento, actitud y practica sobre

medicina alternativa

Se trabaj6 a través de un cuestionario que permitié determinar el nivel

conocimiento, actitud y practica del personal asistencial del servicio de medicina interna.

Con el sustento de la teoria y la experiencia profesional, se plantea la siguiente
hipétesis:
H(1): EI conocimiento influye significativamente en la actitud respecto a las practicas de

la medicina alternativa en el servicio de medicina interna del Hospital de Apoyo
La Caleta en Chimbote, 2024.

H(0): El conocimiento no influye significativamente en la actitud respecto a las practicas
de la medicina alternativa en el servicio de medicina interna del Hospital de
Apoyo La Caleta en Chimbote, 2024.

Su objetivo general fue: Determinar la influencia del conocimiento en la actitud
respecto a las practicas de la medicina alternativa en el servicio de medicina interna del
Hospital de Apoyo La Caleta en Chimbote, 2024

Asi mismo se platearon como Objetivos Especificos

1. Determinar la influencia del conocimiento segun dimension: sistemas médicos
integrales en la actitud respecto a las préacticas de la medicina alternativa en el
servicio de medicina interna del Hospital de Apoyo La Caleta en Chimbote,
2024

2. Determinar la influencia del conocimiento segin dimension: Medicina de la

mente y el cuerpo en la actitud respecto a las practicas de la medicina
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alternativa en el servicio de medicina interna del Hospital de Apoyo La Caleta
en Chimbote, 2024

Determinar la influencia del conocimiento segun dimension: Terapias
bioldgicas en la actitud respecto a las précticas de la medicina alternativa en
el servicio de medicina interna del Hospital de Apoyo La Caleta en Chimbote,
2024,

Determinar la influencia del conocimiento segun dimensién: Practicas de
manipulacion basadas en el cuerpo en la actitud respecto a las practicas de la
medicina alternativa en el servicio de medicina interna del Hospital de Apoyo
La Caleta en Chimbote, 2024
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Metodologia

Disefio de la investigacion: no experimental. Esto se utiliza cuando la
investigacion analiza el estado de alguna variable en un determinado momento, es decir,
esta investigacion nos permite entender la relacion entre las estrategias grupales y el

desarrollo del aprendizaje individual de un grupo particular de estudiantes.

El disefio descriptivo correlacional se utilizd para analizar esta investigacion, ya

que hay una comparacion entre la variable 1 (conocimiento) y la variable 2 (actitud).

Este tipo de estudio se denomina estudio de correlacién y, como sefiala Quispe
(2011), el andlisis aqui indica como dos o mas variables estan correlacionadas en relacion

unas con otras dentro de la misma unidad de analisis.

Este estudio fue un estudio transversal porque los datos solo se recopilaron en un
intervalo de tiempo para encontrar la relacion entre las variables consideradas. Los datos
se recopilaron en un solo momento y, por lo tanto, deben considerarse segin la
descripcion de Arias (2006) de la caracteristica sin contexto de lo que ocurri6 antes o

después. Siendo su esquema el siguiente:

Donde:

M= Pacientes del servicio de medicina interna del Hospital de Apoyo La Caleta
en Chimbote, 2024.

O1 = conocimiento
O1 = actitud

r = Relacion de las variables de estudio.
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Poblacion y muestra
Poblacion:

En el manejo de datos estadisticos se debe crear una clara diferencia entre
poblacion y muestra. Poblacion es la totalidad de cualquier grupo de personas o elementos
objeto de estudio, que es de interés para un investigador. La muestra, por otro lado, es la
parte mas pequefia de la poblacion tomada para describir las caracteristicas de todo el
grupo. Esta diferencia entre ambas es elemental en la ciencia del analisis y la

investigacion estadistica (Hernandez & Mendoza, 2018, p. 181).

La poblacion de estudio comprende a todos los pacientes atendidos en consultorio
externo del servicio de medicina interna de enero a diciembre del 2022, el cual asciende

a 2100 pacientes
Muestra

Asi, para Arias (1999), el muestreo probabilistico estratificado consistird en
descomponer la poblacion en subgrupos o estratos en los que los elementos compartan

alguna caracteristica comdn, siendo asi homogéneos dentro de los estratos.
Criterios de inclusion
Pacientes que voluntariamente acepten formar parte del presente estudio
Pacientes de 18 a 65 afios de edad.
Pacientes que acuden a consulta externa en el servicio de medicina interna.

La muestra tendra las mismas caracteristicas que la poblacién y cumpliran los

criterios de inclusion y sorteen los criterios de exclusion.
n=(z"2 (p*q)N)/(E"2 (N-1)+2"2 (p*q) )
Donde:
z: nivel de confianza = 95% = (1.96)2
p: probabilidad de éxito = 0.5

qg: probabilidad de fracaso = 0.5
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E: margen de error = 0.05

N: poblacion = 2100 pacientes

n=( [(1.96) ~2 (0.5*0.5)*2100)/( [(0.05) ~2 (2100-1)+ [(1.96)] ~2 (0.5*0.5)) ;
n=324

Unidad de analisis

Es cada uno de los pacientes que acuden al servicio de medicina interna.
Técnicas e instrumentos de investigacion

Técnicas

Los métodos utilizados en este estudio abarcaran una amplia gama de métodos de
recoleccion de datos. Como afirma Valderrama (2019), las técnicas se adaptan a
protocolos bien establecidos. En este estudio se aplicard una técnica de encuesta, ya que
ayudara a recopilar un volumen considerable de informacion con gran eficacia y es muy

comun en la investigacion en ciencias sociales.
Instrumentos

Instrumento utilizado para la recoleccion de datos: Cuestionario compuesto por
items cerrados y abiertos, que permiten el acceso directo a la informacion. Polo (2019).
Consta de una introduccion, instrucciones, informacion general sobre los participantes y
secciones de informacién especifica que abordan conocimientos, actitudes y practica
(uso) de la medicina complementaria. Respecto a la validacion, este instrumento ha sido
aplicado en una investigacion previa, por lo que se encuentra debidamente validado, tal y

como afirmé Valderrama (2019).
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Resultados
Analisis descriptivo

Tabla 1:
Nivel de conocimiento sobre medicina alternativa en el servicio de medicina interna del
Hospital de Apoyo La Caleta en Chimbote, 2024

Niveles Fi %
Bajo 120 37%
Medio 184 57%
Alto 20 6%
Total general 324 100%

En la tabla 1, los encuestados fueron 324 pacientes. Un nimero de 120 personas
manifestaron un novel bajo con un porcentaje de 37%. 184 se ubicaron en el nivel medio
con un 57%, y 20 personas indicaron un nivel alto respecto conocimiento sobre medicina

alternativa

Tabla 2:
Nivel de actitud respecto a medicina alternativa en el servicio de medicina interna del
Hospital de Apoyo La Caleta en Chimbote, 2024

Niveles Fi %
Bajo 208 64%
Medio 116 36%

Alto 0 0%
Total general 324 100%

En la tabla 2, los encuestados fueron 324 personas. 208 indicaron un nivel bajo
con un 64%, 116 con un porcentaje de 36% refirieron un nivel medio ninguno indic6 un

nivel alto en lo que corresponde a la actitud respecto a medicina alternativa
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Andlisis Inferencial

Prueba de normalidad para las variables conocimiento y actitud sobre medicina
alternativa en el servicio de medicina interna del Hospital de Apoyo La Caleta en
Chimbote, 2024.

Tabla 3:

Test de Kolmogorov-Smirnov para las variables conocimiento y actitud sobre
medicina alternativa en el servicio de medicina interna del Hospital de Apoyo La
Caleta en Chimbote, 2024.

Prueba Kolmogorov_Smirnov para una muestra

Conocimiento Actitud

N 324 324
Parametros Normal Media 21.31 7.77
Desviacion Estandar 12.89 5.55
Diferencias Mas Extremas Absoluto 12 .17
Positivo .10 17
Negativo -.12 -.17
Z de Kolmogorov-Smirnov 2.10 3.10
Sig. Asint. (2-colas) .000 .000

Regla de decisién

Si el valor P >0.05 no se rechaza la hipétesis nula.

Si el valor P<0.05 se rechaza la hipétesis nula.

HO= Los datos tienen distribucion normal (paramétricos)

Ha = Los datos no tienen distribucion normal (no paramétricos)

En la tabla 3 se observa que el P valor para ambas variables fue de 0.00, es decir
que es menor que 0.05; por lo cual la hipdtesis nula se rechaza y se determind que las
variables muestran no tienen distribucion normal es decir no existe normalidad de los
datos. Considerando que el comportamiento de ambas variables es no paramétrico el

estadistico de correlacion aplicable es la de Rho Spearman.
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Tabla 4:
Prueba de correlacién conocimiento segin dimension: sistemas médicos
integrales en la actitud respecto a las préacticas de la medicina alternativa en el

servicio de medicina interna del Hospital de Apoyo La Caleta en Chimbote,

2024
Sistemas Actitud
Médicos
Integrales
) Coeficiente de o
IS\/Ilfétg'n;gss correlacion 1 826
i ) .

Integrales Sig. (bilateral) 0.000
N 324 324
Coeﬁme_rlte de 826™ 1

Actitud correlacion
Sig. (bilateral) 0.000
N 324 324

En la tabla 4 se aplico la prueba de correlacion de Rho Spearman cuyo resultado
indicd un r de 0.826 que corresponde a una correlacion positiva alta; lo que refiere que
existe la evidencia estadistica de un 83% de relacion entre el conocimiento de Sistemas
Médicos Integrales y la actitud respecto a las practicas de la medicina alternativa en el
servicio de medicina interna del Hospital de Apoyo La Caleta en Chimbote. Una mayor
conciencia y comprension de los enfoques integrativos fomenta la aceptacion, reduce el
escepticismo y promueve una percepcion positiva de las terapias alternativas. Estas
actitudes, a su vez, influyen tanto en la participacion del paciente como en la adopcién de
las terapias por parte de los profesionales de la salud, fomentando un enfoque mas

inclusivo e integral del tratamiento
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Tabla 5:
Prueba de correlacion del conocimiento segun dimension: Medicina de la mente
y el cuerpo en la actitud respecto a las practicas de la medicina alternativa en el

servicio de medicina interna del Hospital de Apoyo La Caleta en Chimbote,

2024
Medicina de Actitud
la mente y
el cuerpo
o Coeficiente de o
I';"?:éﬁ'tga deel correlacion 1 798
y . .
Cuerpo Sig. (bilateral) 0.000
N 324 324
Coeﬁme_rlte de 798" 1
Actitud correlacion
Sig. (bilateral) 0.000
N 324 324

En la tabla 5 se aplico la prueba de correlacion de Rho Spearman cuyo resultado
indicd un r de 0.798 que corresponde a una correlacion positiva alta; lo que refiere que
existe la evidencia estadistica de un 80% de relacion entre el conocimiento de Medicina
de la mente y el cuerpo y la actitud respecto a las practicas de la medicina alternativa en
el servicio de medicina interna del Hospital de Apoyo La Caleta en Chimbote. Una mejor
comprension fomenta la confianza, reduce el escepticismo y fomenta la participacion
proactiva, cultivando asi actitudes favorables. La educacién, tanto formal como informal,
sirve como un mecanismo vital para moldear las percepciones y reforzar las perspectivas
positivas, especialmente cuando se complementa con experiencias personales y

testimonios creibles.
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Tabla 6:
Prueba de correlacion del conocimiento segun dimension: Terapias biologicas en
la actitud respecto a las practicas de la medicina alternativa en el servicio de

medicina interna del Hospital de Apoyo La Caleta en Chimbote, 2024.

Terapias Actitud
bioldgicas
. Coef|C|e_r1te de 1 450"
Terapias ~ correlacion
bioldgicas  Sig. (bilateral) 0.000
N 324 324
Coef|C|e_r1te de 450™ 1
Actitud correlacion
Sig. (bilateral) 0.000
N 324 324

En la tabla 6 se aplicd la prueba de correlacion de Rho Spearman cuyo resultado
indico un r de 0.450 que corresponde a una correlacion positiva moderada; lo que refiere
que existe la evidencia estadistica de un 45% de relacion entre el conocimiento de
Terapias bioldgicas y la actitud respecto a las practicas de la medicina alternativa en el
servicio de medicina interna del Hospital de Apoyo La Caleta en Chimbote. Si bien un
mayor conocimiento tiende a promover una mayor apertura y aceptacion, es evidente que
las actitudes también se ven fuertemente influenciadas por creencias culturales,
experiencias personales, influencias sociales y antecedentes educativos. Esta complejidad
sugiere que los esfuerzos para mejorar la percepcion de las terapias bioldgicas deben
adoptar un enfoque integral —que combine educacién, competencia cultural y difusion

responsable de informacion— para fomentar actitudes mas equilibradas
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Tabla 7:

Prueba de correlacion del conocimiento segin dimension: Practicas de
manipulacion basadas en el cuerpo en la actitud respecto a las practicas de la
medicina alternativa en el servicio de medicina interna del Hospital de Apoyo La
Caleta en Chimbote, 2024

Préacticas de Actitud
manipulacion
basadas en el
cuerpo
Précticas de Coeficie_rlte de 1 899™
manipu|acién correlacion '
basadas en el Sig. (bilateral) 0.000
cuerpo N 324 324
Coef|C|e_r1te de 899™ 1
Actitud correlacion
Sig. (bilateral) 0.000
N 324 324

En latabla 7 se aplico la prueba de correlacion de rho de Spearman cuyo resultado
indico un r de 0.899 que corresponde a una correlacion positiva muy alta; lo que refiere
que existe la evidencia estadistica de un 90% de relacion entre conocimiento de las
Précticas de manipulacion basadas en el cuerpo y la actitud respecto a las practicas de la
medicina alternativa en el servicio de medicina interna del Hospital de Apoyo La Caleta
en Chimbote, 2024. Una mayor familiaridad a través de la experiencia directa y la
comprension cientifica fomenta la confianza y disminuye el escepticismo, promoviendo
asi la aceptacion. Las iniciativas educativas —formales, informales o comunitarias—
sirven como herramientas vitales para mejorar la comprension y reducir los
malentendidos, lo que en ultima instancia genera percepciones mas favorables. Sin
embargo, influencias externas como las creencias culturales, las historias personales y la
credibilidad de la informacion moderan significativamente esta relacion, ya sea

reforzando o dificultando las actitudes positivas
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Prueba de Hipdtesis

H(I): El conocimiento influye significativamente en la actitud respecto a las practicas de
la medicina alternativa en el servicio de medicina interna del Hospital de Apoyo
La Caleta en Chimbote, 2024.

H(0): El conocimiento no influye significativamente en la actitud respecto a las practicas
de la medicina alternativa en el servicio de medicina interna del Hospital de

Apoyo La Caleta en Chimbote, 2024, no es bueno
HO: p=0
Hl:p#0

Tabla 8:

Prueba de correlacién entre el conocimiento y la actitud respecto a las practicas
de la medicina alternativa en el servicio de medicina interna del Hospital de
Apoyo La Caleta en Chimbote, 2024

Conocimiento Actitud
Coeﬁme_rlte de 1 920"
Conocimiento correlacion
Sig. (bilateral) 0.000
N 324 324
Coeﬁme_rlte de 920 1
Actitud correlacion
Sig. (bilateral) 0.000
N 324 324

En la tabla 8 se aplico la prueba de correlacion de Rho Spearman cuyo resultado
indico un r de 0.920 que corresponde a una correlacion positiva muy alta; lo que refiere
que existe la evidencia estadistica de un 92% el conocimiento y la actitud respecto a las
practicas de la medicina alternativa en el servicio de medicina interna del Hospital de
Apoyo La Caleta en Chimbote, 2024. En conclusion, el conocimiento ejerce una profunda
influencia en las actitudes hacia las practicas de medicina alternativa, moldeando las

percepciones, informando sobre los beneficios y riesgos, y viéndose afectado por diversos
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factores socioculturales e informativos. Un conocimiento preciso y accesible puede
disipar ideas erroneas, fomentar la confianza y promover el uso responsable de las
terapias alternativas. Por el contrario, la informacion inadecuada o distorsionada puede
generar escepticismo, miedo o rechazo, lo que subraya la importancia de una educacion

y una comunicacion fiables.
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Andlisis y Discusion

Este estudio presentd el objetivo general fue: Determinar la influencia del
conocimiento en la actitud respecto a las practicas de la medicina alternativa en el servicio
de medicina interna del Hospital de Apoyo La Caleta en Chimbote, 2024. la prueba de
correlacion de Rho Spearman cuyo resultado indic6 un r de 0.920 que corresponde a una
correlacion positiva muy alta; lo que refiere que existe la evidencia estadistica de un 92%
el conocimiento y la actitud respecto a las practicas de la medicina alternativa en el
servicio de medicina interna del Hospital de Apoyo La Caleta en Chimbote, 2024. Los
hallazgos de Morales-Puruncaja y Paez-L6pez (2024) determinaron que una considerable
aceptacion y uso de estas terapias complementarias, motivados principalmente por la
percepcion de beneficios para la salud y la influencia de redes sociales. No obstante,
persisten barreras como la falta de informacion confiable, el costo y la disponibilidad
limitada, Trujillo Lagos y Oliva (2022) EI 84% de los adultos que utilizaron terapias
alternativas reportaron una mayor autoestima, el 16% de los adultos que no utilizaron
terapias alternativas, el 9% de los adultos que reportaron una menor autoestima.
Afirmaron que existia tal significacién estadistica entre las variables. Ibafiez (2019)
Segun el tipo de medicina alternativa empleada se obtuvo para el clavo de olor el 8.49%,
seguido de la manzanilla con el 6.37 % y el menos usado fue el ajenjo con un 0.79%. Se
concluyd que la frecuencia del uso de medicina alternativa para el control del dolor dental
en el distrito de Viru present6 valores bajos; el tipo de medicina alternativa mas usado es
el clavo de olor y el ajenjo el menos empleado. En conclusion, el conocimiento ejerce
una profunda influencia en las actitudes hacia las précticas de medicina alternativa,
moldeando las percepciones, informando sobre los beneficios y riesgos, y viéndose
afectado por diversos factores socioculturales e informativos. Un conocimiento preciso y
accesible puede disipar ideas erroneas, fomentar la confianza y promover el uso
responsable de las terapias alternativas. Por el contrario, la informacion inadecuada o
distorsionada puede generar escepticismo, miedo o rechazo, lo que subraya la importancia

de una educacién y una comunicacion fiables.

Respecto al primer objetivo especifico determinar la influencia del conocimiento

segun dimension: sistemas médicos integrales en la actitud respecto a las practicas de la
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medicina alternativa en el servicio de medicina interna del Hospital de Apoyo La Caleta
en Chimbote, 2024. la prueba de correlacién de Rho Spearman cuyo resultado indico un
r de 0.826 que corresponde a una correlacion positiva alta; lo que refiere que existe la
evidencia estadistica de un 83% de relacion entre el conocimiento de Sistemas Médicos
Integrales y la actitud respecto a las practicas de la medicina alternativa en el servicio de
medicina interna del Hospital de Apoyo La Caleta en Chimbote. Santivafiez et al. (2020)
Santivariez et al. (2020) Se encontrd una relacion estadisticamente significativa entre el
uso de terapias de MAC y el grado de instruccién (p < 0,001), la ocupacién de la persona
encuestada (p < 0,001) y su ingreso econémico mensual (p < 0,001). Barbeito &
Chambilla (2021) En cuanto los aspectos terapéuticos el 74% tienen el nivel de
conocimiento medio del uso terapéutico de las plantas medicinales con efecto analgésico
y antiinflamatorio, asi mismo, en aspectos preventivos el 82% de los usuarios tienen el
nivel de conocimiento alto del uso de las plantas medicinales; finalmente se concluye que
el 60% de los usuarios encuestados de 385 tienen el nivel de conocimiento alto, 32% nivel
medio y 8% nivel bajo, tanto en aspectos terapéuticos y aspectos preventivos, Gémez
(2019) aunque persiste un notable desconocimiento y una actitud en general indiferente
hacia la medicina alternativa y complementaria, hay sefiales alentadoras de apertura y
disposicion para regular su aplicacion en el sistema de salud colombiano. La integracién
de estas practicas podria enriquecer el enfoque médico actual, siempre que se realice bajo
la supervision de autoridades competentes y por profesionales debidamente capacitados.
Esto podria fomentar una atencion mas integral y efectiva hacia los pacientes, respetando
sus preferencias y necesidades. Futuras investigaciones definiran las asociaciones
encontradas y las variables intervinientes. Una mayor conciencia y comprension de los
enfoques integrativos fomenta la aceptacion, reduce el escepticismo y promueve una
percepcion positiva de las terapias alternativas. Estas actitudes, a su vez, influyen tanto
en la participacion del paciente como en la adopcion de las terapias por parte de los

profesionales de la salud, fomentando un enfoque mas inclusivo e integral del tratamiento

El segundo objetivo especificd busco determinar la influencia del conocimiento

segun dimension: Medicina de la mente y el cuerpo en la actitud respecto a las practicas
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de la medicina alternativa en el servicio de medicina interna del Hospital de Apoyo La
Caleta en Chimbote, 2024. la prueba de correlacion de Rho Spearman cuyo resultado
indico un r de 0.798 que corresponde a una correlacion positiva alta; lo que refiere que
existe la evidencia estadistica de un 80% de relacion entre el conocimiento de Medicina
de la mente y el cuerpo y la actitud respecto a las practicas de la medicina alternativa en
el servicio de medicina interna del Hospital de Apoyo La Caleta en Chimbote. Idrogo
(2019) realiz6 un estudio para determinar el nivel de conocimientos sobre el uso de
medicina complementaria y alternativa en usuarios de la provincia y ciudad de Huanuco
de personas mayores con osteoartritis en el 2019, estudio de tipo cuantitativo,
observacional, descriptivo, de corte transversal y prospectivo; llevé a cabo un estudio en
personas mayores con osteoartritis (usuarios del programa Pension 65) y encontr6 que un
81% de las personas mayores con esta enfermedad no usaban conocimientos inadecuados
de medicina complementaria o alternativa, Carhuapoma (2018), reportaron que el 79%
de los pacientes tuvieron conocimientos favorables, el 100% tienen una terapia
alternativa, concluyendo finalmente, que la mayoria de los pacientes adultos hacen uso
de la medicina alternativa, asimismo, los pacientes con enfermedades cronicas tienen una
actitud favorables para la medicina alternativa. Polo (2021), Concluye que la mayoria de
los usuarios adultos mayores con enfermedad crénica conocen el uso de la medicina
complementaria, a su vez la mayor parte de usuarios con enfermedad crénica que
demandan servicio de medicina complementaria tienen actitud favorable tanto para el
tratamiento que se utiliza como hacia la difusion de esta y los usuarios adultos mayores
con enfermedad crénica utilizan solo el tai chi como terapia alternativa con mayor
frecuencia en medicina complementaria. Yusnier et al. (2021) EI 95,33 % (N=143)
refirieron conocimientos sobre la Medicina Natural y Tradicional, consideraron los
procedimientos terapéuticos como utiles y efectivos y afirmaron su aplicacion. De ellos
el 100 % refirio conocer y aplicar la fitoterapia como procedimiento terapéutico. Las
recomendaciones de familiares y amigos fueron el medio de adquisicién de los
conocimientos sobre la Medicina Natural y Tradicional mas representativo (76,92 %).
Una mejor comprension fomenta la confianza, reduce el escepticismo y fomenta la
participacion proactiva, cultivando asi actitudes favorables. La educacion, tanto formal

como informal, sirve como un mecanismo vital para moldear las percepciones y reforzar
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las perspectivas positivas, especialmente cuando se complementa con experiencias

personales y testimonios creibles.

El tercer objetivo especifico, determinar la influencia del conocimiento segun
dimension: Terapias bioldgicas en la actitud respecto a las précticas de la medicina
alternativa en el servicio de medicina interna del Hospital de Apoyo La Caleta en
Chimbote, 2024. la prueba de correlacion de Rho Spearman cuyo resultado indicé un r de
0.450 que corresponde a una correlacion positiva moderada; lo que refiere que existe la
evidencia estadistica de un 45% de relacion entre el conocimiento de Terapias bioldgicas
y la actitud respecto a las practicas de la medicina alternativa en el servicio de medicina
interna del Hospital de Apoyo La Caleta en Chimbote. Si bien un mayor conocimiento
tiende a promover una mayor apertura y aceptacion, es evidente que las actitudes también
se ven fuertemente influenciadas por creencias culturales, experiencias personales,
influencias sociales y antecedentes educativos. Esta complejidad sugiere que los
esfuerzos para mejorar la percepcion de las terapias bioldgicas deben adoptar un enfoque
integral —que combine educacion, competencia cultural y difusion responsable de
informacién— para fomentar actitudes mas equilibradas. Diaz et al.(2021) El
conocimiento sobre la fitoterapia como método de tratamiento fue votado con 100. La via
mas votada para adquirir conocimientos sobre la medicina natural y tradicional es a través
de recomendaciones de familiares y amigos (76,92%). Pérez (2022) EIl empleo de plantas
medicinales para el control de su enfermedad no produce ningln efecto adverso (84,5%)
y si presentan (15,5%) manifestado por ardor a nivel de estdmago en conclusion la
utilizacion de la fitoterapia como medicina alternativa complementaria cerca de la mitad
de los pacientes hipertensos consumen la valeriana y una proporcion considerable el olivo
y espino blanco. Los frutos y las hojas son las mas empleadas; respecto a la trofoterapia,
los participantes utilizan frutas, verduras y cereales en més de la mitad porcentual con
fines terapéuticos, a su vez, todos los participantes del estudio cumplen con el tratamiento
indicado por el médico. Mejia et. al. (2019), : La terapia mas comun para MTP es la nat:
La terapia mas comun para MTP es la natilla, mientras que para MAC es la medicina
herbaria. Los encuestados tendieron a utilizar la terapia MTP mas que la terapia MAC.
Estas cirugias se realizan principalmente en el hogar del paciente y son aceptadas porque

pueden combinarse, mientras que para MAC es la medicina herbaria. Los encuestados
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tendieron a utilizar la terapia MTP més que la terapia MAC. Estas cirugias se realizan

principalmente en el hogar del paciente y son aceptadas porque pueden combinarse

Finalmente el cuarto objetivo fue, determinar la influencia del conocimiento segun
dimension: Practicas de manipulacion basadas en el cuerpo en la actitud respecto a las
précticas de la medicina alternativa en el servicio de medicina interna del Hospital de
Apoyo La Caleta en Chimbote, 2024. la prueba de correlacion de rho de Spearman cuyo
resultado indico un r de 0.899 que corresponde a una correlacién positiva muy alta; lo
que refiere que existe la evidencia estadistica de un 90% de relacion entre conocimiento
de las Practicas de manipulacion basadas en el cuerpo y la actitud respecto a las précticas
de la medicina alternativa en el servicio de medicina interna del Hospital de Apoyo La
Caleta en Chimbote, 2024. Alayo y Varas (2024), que existe relacion estadisticamente
significativa entre el conocimiento y practica de la medicina alternativa en adultos
mayores que acuden al centro de atencion de medicina complementaria EsSalud Trujillo
2024, a través de la prueba Chi-cuadrado, se obtuvo un puntaje de <.001, lo cual indica
que se rechaza la hip6tesis nula y se acepta de hipétesis de investigacion, Lugue y Tuma
(2023) encontr6 una relacién estadisticamente significativa en los médicos con empatia
media/alta y los resultados al momento de derivar a los pacientes a alguna terapia MAC
(P =0.046) y el promedio de la escala de percepcion sobre la MAC (P = 0.004). Asimismo
se hall6 una relacion estadisticamente significativa al momento de evaluar el puntaje de
la escala sobre percepcion sobre la MAC y el puntaje del nivel de empatia en médicos (P
= 0.045). Conclusiones. Se concluye que la percepcion hacia la MAC se relaciona
significativamente (P <0,05) con el nivel de empatia en los médicos que tratan ECNT.Una
mayor familiaridad a través de la experiencia directa y la comprensién cientifica fomenta
la confianza y disminuye el escepticismo, promoviendo asi la aceptacion. Las iniciativas
educativas —formales, informales o comunitarias— sirven como herramientas vitales
para mejorar la comprension y reducir los malentendidos, lo que en ultima instancia
genera percepciones mas favorables. Sin embargo, influencias externas como las
creencias culturales, las historias personales y la credibilidad de la informacion moderan

significativamente esta relacion, ya sea reforzando o dificultando las actitudes positivas
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Conclusiones
Primero

Determinar la influencia del conocimiento en la actitud respecto a las practicas de la
medicina alternativa en el servicio de medicina interna del Hospital de Apoyo La Caleta
en Chimbote, 2024. En la tabla 7 se aplico la prueba de correlacion de Rho Spearman
cuyo resultado indico un r de 0.920 que corresponde a una correlacion positiva muy alta;
lo que refiere que existe la evidencia estadistica de un 92% el conocimiento y la actitud
respecto a las practicas de la medicina alternativa en el servicio de medicina interna del
Hospital de Apoyo La Caleta en Chimbote, 2024. En conclusion, el conocimiento ejerce
una profunda influencia en las actitudes hacia las précticas de medicina alternativa,
moldeando las percepciones, informando sobre los beneficios y riesgos, y viéendose
afectado por diversos factores socioculturales e informativos. Un conocimiento preciso y
accesible puede disipar ideas erroneas, fomentar la confianza y promover el uso
responsable de las terapias alternativas. Por el contrario, la informacion inadecuada o
distorsionada puede generar escepticismo, miedo o rechazo, lo que subraya la importancia

de una educacién y una comunicacion fiables.

Segundo

Determinar la influencia del conocimiento seguin dimensién: sistemas médicos integrales
en la actitud respecto a las practicas de la medicina alternativa en el servicio de medicina
interna del Hospital de Apoyo La Caleta en Chimbote, 2024. En la tabla 4 se aplico la
prueba de correlacion de Rho Spearman cuyo resultado indico un r de 0.826 que
corresponde a una correlaciéon positiva alta; lo que refiere que existe la evidencia
estadistica de un 83% de relacion entre el conocimiento de Sistemas Médicos Integrales
y la actitud respecto a las préacticas de la medicina alternativa en el servicio de medicina
interna del Hospital de Apoyo La Caleta en Chimbote. Una mayor conciencia y
comprension de los enfoques integrativos fomenta la aceptacion, reduce el escepticismo
y promueve una percepcion positiva de las terapias alternativas. Estas actitudes, a su vez,

influyen tanto en la participacion del paciente como en la adopcion de las terapias por
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parte de los profesionales de la salud, fomentando un enfoque mas inclusivo e integral

del tratamiento
tercero

Determinar la influencia del conocimiento segin dimension: Medicina de la mente y el
cuerpo en la actitud respecto a las practicas de la medicina alternativa en el servicio de
medicina interna del Hospital de Apoyo La Caleta en Chimbote, 2024. En la tabla 5 se
aplico la prueba de correlacion de Rho Spearman cuyo resultado indico un r de 0.798 que
corresponde a una correlacion positiva alta; lo que refiere que existe la evidencia
estadistica de un 80% de relacion entre el conocimiento de Medicina de la mente y el
cuerpo Yy la actitud respecto a las practicas de la medicina alternativa en el servicio de
medicina interna del Hospital de Apoyo La Caleta en Chimbote. Una mejor comprension
fomenta la confianza, reduce el escepticismo y fomenta la participacion proactiva,
cultivando asi actitudes favorables. La educacion, tanto formal como informal, sirve
como un mecanismo vital para moldear las percepciones y reforzar las perspectivas
positivas, especialmente cuando se complementa con experiencias personales y

testimonios creibles.
Cuarto

Determinar la influencia del conocimiento segin dimension: Terapias bioldgicas en la
actitud respecto a las practicas de la medicina alternativa en el servicio de medicina
interna del Hospital de Apoyo La Caleta en Chimbote, 2024. En la tabla 6 se aplico la
prueba de correlacion de Rho Spearman cuyo resultado indicé un r de 0.450 que
corresponde a una correlacion positiva moderada; lo que refiere que existe la evidencia
estadistica de un 45% de relacién entre el conocimiento de Terapias biol6gicas y la actitud
respecto a las practicas de la medicina alternativa en el servicio de medicina interna del
Hospital de Apoyo La Caleta en Chimbote. Si bien un mayor conocimiento tiende a
promover una mayor apertura y aceptacion, es evidente que las actitudes también se ven
fuertemente influenciadas por creencias culturales, experiencias personales, influencias
sociales y antecedentes educativos. Esta complejidad sugiere que los esfuerzos para

mejorar la percepcion de las terapias biologicas deben adoptar un enfoque integral —que
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combine educacion, competencia cultural y difusion responsable de informacién— para

fomentar actitudes mas equilibradas
Quinto

Determinar la influencia del conocimiento segun dimension: Practicas de manipulacion
basadas en el cuerpo en la actitud respecto a las précticas de la medicina alternativa en el
servicio de medicina interna del Hospital de Apoyo La Caleta en Chimbote, 2024. En la
tabla 7 se aplicé la prueba de correlacion de rho de Spearman cuyo resultado indicé un r
de 0.899 que corresponde a una correlacion positiva muy alta; lo que refiere que existe la
evidencia estadistica de un 90% de relacion entre conocimiento de las Précticas de
manipulacion basadas en el cuerpo y la actitud respecto a las practicas de la medicina
alternativa en el servicio de medicina interna del Hospital de Apoyo La Caleta en
Chimbote, 2024. Una mayor familiaridad a través de la experiencia directa y la
comprension cientifica fomenta la confianza y disminuye el escepticismo, promoviendo
asi la aceptacion. Las iniciativas educativas —formales, informales o comunitarias—
sirven como herramientas vitales para mejorar la comprension y reducir los
malentendidos, lo que en Ultima instancia genera percepciones mas favorables. Sin
embargo, influencias externas como las creencias culturales, las historias personales y la
credibilidad de la informacién moderan significativamente esta relacion, ya sea

reforzando o dificultando las actitudes positivas
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Recomendaciones

Primero: la informacion inadecuada o distorsionada puede generar escepticismo,
miedo o rechazo, lo que subraya la importancia de una educacion y una comunicacion
fiables. A medida que la sociedad continta explorando enfoques de salud integral,
mejorar la comprension pablica mediante recursos fiables y educacion culturalmente
sensible se vuelve esencial para promover opciones de salud seguras e informadas. En
definitiva, reconocer y abordar los factores que influyen en el conocimiento sobre la
medicina alternativa puede facilitar una actitud mas matizada y equilibrada, lo que

beneficia el bienestar individual y promueve las précticas de salud holisticas.
Segundo:

Las influencias externas como las creencias culturales, las historias personales y
la credibilidad de la informacién moderan significativamente esta relacion, ya sea
reforzando o dificultando las actitudes positivas. Abordar estos factores mediante una
educacion culturalmente sensible y la difusion de informacion fiable es esencial para
facilitar una mayor aceptacion de las terapias alternativas en la atencion sanitaria
convencional. A medida que se profundiza la conciencia y la comprension, la integracién
de las practicas de manipulacion corporal puede evolucionar de alternativas
especializadas a componentes reconocidos de la gestion holistica de la salud,

beneficiando a una amplia gama de personas que buscan opciones de atencion integral.
Tercero:

la credibilidad y la calidad de las fuentes de informacion influyen criticamente en
las percepciones; la informacion de profesionales colegiados e investigaciones revisadas
por pares fomenta la confianza, mientras que los informes anecdéticos o el contenido en
linea no verificado pueden socavarla. Reconocer estos factores subraya la complejidad de
la relacion entre conocimiento y actitud y destaca la importancia de la comunicacién
creible y la sensibilidad cultural para promover la aceptacion de las practicas de

manipulacion corporal.
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Cuarto:.

La educacion formal y los programas de formacion especializada sirven como
plataformas fundamentales para difundir informacién precisa, disipar mitos y fomentar la
capacidad de andlisis critico tanto entre estudiantes como entre profesionales. Los planes
de estudio que integran cursos de medicina complementaria y alternativa, incluyendo
modulos de quiropractica, masoterapia y osteopatia, ayudan a los estudiantes a desarrollar

una comprensién matizada de la base cientifica y la relevancia clinica de estas practicas.
Quinto:

A pesar del vinculo positivo entre el conocimiento y la actitud, varios factores
externos pueden influir en esta relacion, ya sea reforzando o dificultando la aceptacion.
En sociedades donde las practicas curativas tradicionales o indigenas estan
profundamente arraigadas, la aceptacion de la manipulacion corporal puede ser alta,
independientemente del conocimiento cientifico; por el contrario, en culturas que
enfatizan la biomedicina, el escepticismo puede persistir incluso entre personas bien

informadas
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Anexo 1. Tabla de operacionalizacion de variables

Operacionalizacion de la variable Conocimientos sobre la medicina complementaria

Conceptualizacién Indicadores items Niveles y Rango
Conjunto de acciones que Ventajas de la

realiza una persona para medicina

decidir como actuar en complementaria

una situacion, guiada por Desventajas  de la

alguna teoria y/o medicina

principio cientifico. El complementaria

término significa “verdad Medicina

en el ser” y, si es asi, complementaria vy

también debe serlo el tratamientos

desarrollo y alternativos.

perfeccionamiento de Bajo
conceptos e informacion 1-13 Regular
desde entonces. La Real Alto

Academia Espafiola los
define como términos
como conocimiento,
pensamiento, ciencia,
sabiduria, entendimiento
e inteligencia y razon.
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Operacionaizacion de la variable: Actitud sobre la medicina complementaria

Conceptualizacién

Indicadores

items

Niveles y Rango

La actitud se define como
una predisposicion
aprendida que puede no
estar totalmente presente
al nacer 0 ser
completamente
inmutable, pero que sera
suficiente para que un
individuo tenga
estabilidad para
responder de manera
consistente, ya sea de
manera  favorable o
desfavorable hacia un
objeto (persona, grupo,
situacion, etc.). Las
actitudes son las causas
mas generales de por qué
y cOmo actla la gente.

e MAC aceptada
e Problemas de MAC
e Difusion de MAC.

14-19

Mala
Buena
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Anexo 2: Matriz de consistencia

Problema Variables Objetivos Hipotesis Metodologia
¢De qué manera el Objetivo general Ha: El aprendizaje basado en
conocimiento influye | Aprendizaje basado | Determinar la influencia del | problemas si influye en el | Tipo de estudio: cuantitativo

en la actitud respecto
a las préacticas de la
medicina alternativa
en el servicio de
medicina interna del
Hospital de Apoyo La
Caleta en Chimbote,
20247

en problemas

Pensamiento critico

conocimiento en la actitud respecto a las
practicas de la medicina alternativa en el
servicio de medicina interna del Hospital
de Apoyo La Caleta en Chimbote, 2024
Asi mismo se platearon como Obijetivos
Especificos

1. Determinar la influencia del
conocimiento segun dimension: sistemas
médicos integrales en la actitud respecto a
las practicas de la medicina alternativa en
el servicio de medicina interna del

Hospital de Apoyo La Caleta en
Chimbote, 2024
2. Determinar la influencia del

conocimiento seguin dimensién: Medicina
de la mente y el cuerpo en la actitud
respecto a las practicas de la medicina
alternativa en el servicio de medicina
interna del Hospital de Apoyo La Caleta
en Chimbote, 2024

3. Determinar la influencia del
conocimiento segun dimension: Terapias

desarrollo del pensamiento
critico en estudiantes de
cuarto de secundaria de la
institucion educativa
Nuestra Sefiora del Perpetuo
Socorro 2024

Ho: El aprendizaje basado en
problemas no influye en el
desarrollo del pensamiento
critico en estudiantes de
cuarto de secundaria de la
institucion educativa
Nuestra Sefiora del Perpetuo
Socorro 2024

disefio de la investigacion
descriptiva correlacional no
experimental y transeccional

Poblacion:

La poblacion de estudio estara
conformada por servicio de
medicina interna del Hospital
de Apoyo La Caleta en
Chimbote, 2024? del Perpetuo
Socorro 2024.

Muestra

La muestra es no probabilistica
estuvo conformada por 324
servicio de medicina interna del
Hospital de Apoyo La Caletaen
Chimbote, 2024?Técnica:
Encuesta

Instrumento: Cuestionario




bioldgicas en la actitud respecto a las
practicas de la medicina alternativa en el
servicio de medicina interna del Hospital
de Apoyo La Caleta en Chimbote, 2024.
4, Determinar la influencia del
conocimiento segun dimension: Practicas
de manipulacién basadas en el cuerpo en
la actitud respecto a las practicas de la
medicina alternativa en el servicio de
medicina interna del Hospital de Apoyo
La Caleta en Chimbote, 2024




b)

Anexo 2. Instrumentos de recoleccion de datos

CUESTIONARIO DE LA CONOCIMIENTO SOBRE MEDICINA
ALTERNATIVA

D1: Sistemas médicos integrales
La acupuntura es:
Un sistema que se basa en la medicina occidental.
La aplicacion subcutanea de pequefias dosis de anestésicos.
La insercién de agujas muy delgadas en puntos especificos del cuerpo.
Un conjunto de técnicas y artes desarrolladas en China a lo largo de su
evolucion cultural milenaria.
Los beneficios de la acupuntura son:
Disminuye los problemas cardiacos y circulatorios.

Disminuye el dolor, problemas del sistema nervioso, regula liquidos
corporales y el metabolismo.
Disminucion de trastornos visuales, neurolégicos y alivia el dolor.

Alivia el estrés, tristeza y mejora la confianza en uno mismo.

La homeopatia es:

Un sistema medico integral se basa en el principio “ley de la similitud”.
La purificacion del cuerpo y la creencia en la “ley de la similitud”.

La utilizacion de la “bioenergia” con fines diagnosticos y terapéuticos.

Una técnica que genera la desintoxicacion del cuerpo.

Los beneficios de la homeopatia son:
Disminuye los problemas cardiacos, genéticos, fisicos y pulmonares.

Disminuye las enfermedades respiratorias, digestivas, reumaticas,

ginecoldgicos, dermatoldgicas, ansiedad, anemia y cefalea.



d)

d)

d)

b)

Mejora los problemas psicolégicos, sociales y mejora la circulacion.

Disminuye los problemas de ansiedad, estrés, nerviosismo, insomnio,

diabetes y equilibra el PH.

La geoterapia es:

Un método que estimula las células de la piel.

La utilizacion de diferentes tierras medicinales.

El uso de plantas medicinales para curar enfermedades dermatoldgicas.

La utilizacién de las esencias de aceites naturales.

Los beneficios de la geoterapia son:
Disminuye el dolor y previene enfermedades cronicas.

Mejora los problemas emocionales, psicologicos y desintoxica el higado
graso.

Drena toxinas, activa la circulacién, disminuye las varices, artritis, acné,
quemadura y regenera el tejido dafiado.

Mejora los mecanismos de equilibrio, activa la circulacion, trata varices,

acneé, depresion y estrés.

La hidroterapia es:

El uso de esencias de plantas medicinales para curar problemas
cardiovasculares.

La utilizacion de aceites esenciales en las extremidades con el objetivo de
prevenir enfermedades cronicas.

La utilizacion del agua en bafios nocturnos con aromas de plantas
medicinales.

La utilizacion de diferentes técnicas o formas de aplicacion del agua con

finalidad terapéutica.

Los beneficios de la hidroterapia son:
Disminuye problemas cardiacos y emocionales.

Disminuye el estrés, nerviosismo, insomnio, enfermedades infecciosas,

ulceras por decubito, sobre peso y del aparato respiratorio.



d)

d)

10.

d)

11.

Desbloguea, mejora la circulacion, disminuye el dolor y produce
relajacion corporal.
Reduce el estrés, ansiedad, alteracion emocional, mejora la concentraciony

ayuda a tener pensamientos claros.
D2; Medicina de la mente y cuerpo.
El taichi es:
Una técnica de estimulacion segmental transcutanea.

Un ejercicio mente-cuerpo, implica una serie de posturas fluidas,
continuas y elegantes.

Un sistema que busca la purificacion del cuerpo y de la mente,
liberandolos de todas las perturbaciones.

Un ejercicio de cuerpo y mente, implica una terapia curativa del alma.

Los beneficios del taichi son:

Disminuye el estrés, produce dificultad al dormir y las enfermedades
cardiovasculares.

Dificultad al dormir, mejora los aspectos cognitivos y la psicomotricidad.

Disminuye las enfermedades cardiovasculares, artritis, enfermedad
pulmonar obstructiva crénica y lumbalgia.
Mejora la psicomotricidad, estados de fatiga cronica, mejora el estado

general de los sistemas fisioldgicos y disminuye el estrés.

La hipnoterapia es:
Una préctica autodirigida para relajar el cuerpo y tranquilizar la mente.

Técnica que permite superar el estado de conciencia y facilita la relajacion
profunda.
La expresion directa del cuerpo y la mente

Una terapia curativa que busca el bienestar fisico y mental.

. Los beneficios de la hipnoterapia son:

Reduce el dolor, disminuye los trastornos mentales 0 emocionales y

aumenta el pensamiento positivo.



b)

c)

d)

13.

a)

Restaura el funcionamiento fisico, cognitivo, emocional, social y generala
capacidad de mejores respuestas.

Reduce el estrés, elimina miedos y fobias, mejora la concentracion,
motivacion, genera pensamiento positivo y libera culpas.

Mejora el movimiento fisico, libera culpas y genera pensamiento positivo.

La meditacion es:

Un procedimiento de concentracion mental que emplea distintas técnicas

para relajar el cuerpo y la mente.

b) Un procedimiento de concentracion mental, fisica y espiritual.

c)
d)

14.

d)

15.

d)

16.

Una terapia de relajacion profunda del cuerpo y la mente.

Una terapia que produce emociones positivas y emplea distintas técnicas

para limitar los estimulos externos.

Los beneficios de la meditacion son:
Disminuye las enfermedades emocionales, pulmonares y cardiacas.
Genera bienestar fisico, psicolégico y muscular.

Disminuye el estrés, genera tranquilidad, paz interior, auto comprension,
desarrollo de la memoria y produce relajacion fisica.

Mejora los problemas respiratorios, pulmonares, psicol6gico ycardiacos.

La danzaterapia es:

El uso del movimiento de manera psicoterapéutica para alcanzar la
integracion de procesos corporales, emocionales y cognitivos.

El movimiento de los miembros superiores e inferiores con la integracion
de procesos corporales y cognitivos generando relajacion.

La coordinacion espiritual y emocional que supera las emociones
negativas.

El uso del movimiento que genera bienestar psicologico y espiritual.

Los beneficios de la danzaterapia son:

Disminuye los problemas pulmonares, cardiacos, genere relajacion,

concentracion.



b) Mejorar la coordinacion, concentracion, la relajacion, la confianza,
autoestima, seguridad y desarrollan habilidades de comunicacion.
c) Disminuye el estrés, genera de paz interior, mejora la coordinacion e
interaccion.
d) Mejora los  problemas emocionales, cognitivos, sociales y las
enfermedades del sistema respiratorio.

D3: Practicas biologicas.
17. La fitoterapia es:
a) Conocida como terapia tradicional.

b) Una terapia con la utilizacién de zumos de plantas que mejora el sistema
digestivo y circulatorio
c) El uso de las esencias florales y plantas medicinales.

d) Conocida como herbolaria y el uso extractivo de plantas medicinales.

18. Los beneficios de la fitoterapia son:

a) Mejora las funciones de los 6rganos, sistemas corporales y el campo
energetico.

b) Mejora el estado fisico, mental, emocional, espiritual y el campo
energético.

c) Reduce el estrés, ansiedad, alteraciones emocionales, sociales y previenelas
enfermedades diarreicas y respiratorias.

d) Mejora la espiritualidad y disminuye enfermedades cardiovasculares.
19. La trofoterapia es:

a) Una practica de alimentacion con el uso de nutrientes y el uso de plantas
medicinales.

b) Una terapia que comprende el uso de zumos de frutas para recuperar los
problemas digestivos.

c) Una técnica de alimentacion con el uso exclusivo de verduras paramantener
el equilibrio del propio cuerpo.

d) Unaterapia que comprende el uso de nutrientes y alimentos para ayudar al

propio cuerpo a mantener el equilibrio y la salud.



20.

b)

d)

21.

a)

Los beneficios de la trofoterapia son:

Mejora la oxigenacion celular, estimula el metabolismo, aumenta la
resistencia contra la vejez, acelera el proceso de renovacion celular y
alcalaniza la sangre.

Mejora la salud fisica, social, disminuye la hipertensién arterial, recuperael

equilibrio y disminuye problemas psiquicos.

Mejora los problemas urinarios, pulmonares, cerebrales, ginecoldgicos,
neuroldgicos y sociales.
Disminuye los problemas psicolégicos, emocionales, problemas

gastrointestinales, diabetes, asma y estrefiimiento.

La zumoterapia es:

Un método sano y natural que aporta energia, nutre y desintoxica nuestro

cuerpo.

b) El extracto de raices de plantas silvestres.

c)

d)

22.

d)

La maceracion de plantas medicinales para la prevencién de enfermedades
cronicas.
El uso de germinados de verduras y menestras para generar bienestar

digestivo.

Los beneficios de la zumoterapia son:

Equilibra el PH, refuerza el sistema inmunoldgico, retrasa el envejecimiento,
desintoxica, disminuye las enfermedades cardiovasculares, previene la
diabetes, osteoporosis y cancer.

Disminuye las enfermedades cronicas, digestivas, urinarias, degenerativas,
psicoldgicas, sociales y equilibra el PH.

Retarda el envejecimiento, previene las enfermedades cardiacas y
neuroldgicas.

Mejora la salud fisica, social, emocional, disminuye la hipertension arterialy

recupera el equilibrio.

D4: Préacticas de manipulacion y basadas en el cuerpo.

23. La aromoterapia es:



a) Una terapia que se utiliza lociones de aceites esenciales que ayuda a las
personas que tengan algin padecimiento.
b) Una terapia que se utiliza los aceites: de oliva y sacha inchi.
c) Esun método terapéutico que se utilizan esencias, aceites y genera una
respuesta positiva.
d) Una terapia de la extraccion de tallos de verduras, frutas y flores.

24. Los beneficios de la aromoterapia son:
a) Mejora el bienestar, genera problemas emocionales y la tranquilidad.

b) Reduce el estrés, ansiedad, alteracion emocional, provoca tranquilidad,
mejora la concentracion y ayuda a tener pensamientos claros.

c) Mejora el bienestar fisico, estimula las hormonas femeninas y el
metabolismo.

d) Disminuye los problemas digestivos, pensamientos claros y espirituales.
25. La reflexologia es:

a) Una terapia de relajacion de comprensién efectuada sobre puntos reflejos
en manos.
b) Una terapia que consiste en masajear los muslos y abdomen.
c) La practica de estimular puntos reflejos localizados en los pies, las manosy
los pabellones auriculares.
d) Una técnica especifica de compresion efectuada sobre puntos reflejos enel

Cuerpo.



26. Los beneficios de la reflexologia son:

a)

Mejora la circulacion, disminuye el dolor, produce relajacion corporal y

desbloguea puntos especificos.

b) Produce relajacion en el abdomen y pies, mejorando la circulacion.

c) Disminuye el dolor, mejora el bienestar fisico, emocional y social.

d)

27.

d)

28.

d)

Disminuye la presencia de metales pesados y desbloquea la circulacion

nerviosa.

La masoterapia es:

Es la aplicacién de técnicas manuales y terapias adyuvantes, llamado
trabajo de la energia interna o energia vital.

Un componente de la medicina china tradicional que combina el
movimiento, la meditacion y la regulacion del sistema muscular.

La aplicacion de técnicas manuales y terapias adyuvantes con la intencionde
afectar positivamente la salud y el bienestar de la persona.

Una técnica de relajacién corporal y para ampliar el flujo de “chi” en el

cuerpo disminuyendo los problemas psicoldgicos.

Los beneficios de la masoterapia son:

Aumenta la capacidad mental, disminuye la enfermedadescardiovasculares
y circulatorias.

Reduce el estrés, mejora la circulacion sanguinea o la inmunidad y
aumenta la capacidad de percepcion y concentracion.

Favorece relajacion, bienestar psicologico, promueve el suefio, mejora la
movilidad, disminuye el dolor, la fatiga y conductas negativas.

Mejora la circulacion sanguinea, disminuye los problemas psicolégicos y

ginecologicos.



CUESTIONARIO DE ACTITUD

ID ACTITUD De acuerdo Desacuerdo

La Medicina complementaria es una buena opcién
1 |en el tratamiento de las enfermedades

La Medicina complementaria es beneficioso para la
2 |vida.

La Medicina Complementaria actda Unicamente
3 | como un efecto aliviador.

Me interesa recibir informacién sobre Medicina
4 | Complementaria

Se debe hacer mayor publicidad de la medicina
5 | complementaria

La medicina complementaria se usa cuando la
6 | medicina convencional no es eficaz

La medicina complementaria ayuda al cuerpo a
7 |crear su propia defensa y logra curacion

Recomendaria a un familiar, conocido y/o amigo al
8 |servicio de medicina complementaria.

La medicina convencional es mejor que la medicina
9 | complementaria

10

La medicina complementaria ensefia a ver la
vida de otra manera.
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Resumen

Trabajo de investigacion que se planted la hipdtesis de que el conocimiento,
actitudes y practicas del uso de la medicina alternativa en el servicio de medicina interna
del Hospital de Apoyo La Caleta en Chimbote, 2024, es bueno , para ello presenta como
objetivo general: Determinar el nivel de conocimiento actitudes y précticas sobre
medicina alternativa en el servicio de medicina interna del Hospital de Apoyo La Caleta
en Chimbote, 2024, en aras de aceptar o rechazar la teoria, se trabajé con una poblacién
de 2100 paciente atendidos en consultorio externo del servicio de medicina interna de
enero a diciembre del 2022, y una muestra de 324, se aplicé un cuestionario, el mismo
que fue validados en un estudio previo, al procesar los datos se elaboraran los analisis de
estadistica descriptiva, para conocer los niveles y de acuerdo con los resultados de la
prueba de normalidad se determinara el estadistico de prueba de correlacién adecuado.
La prueba de correlacién de Rho Spearman indic6 un r de 0.920 que corresponde a una
correlacion positiva muy alta; lo que refiere que existe la evidencia estadistica de un 92%
el conocimiento y la actitud respecto a las practicas de la medicina alternativa en el

servicio de medicina interna del Hospital de Apoyo La Caleta en Chimbote, 2024

Vi



Abstract

Research work that raised the hypothesis that the knowledge, attitudes and
practices of the use of alternative medicine in the internal medicine service of the La
Caleta Support Hospital in Chimbote, 2024, is good, for this it presents as a general
objective: Determine the level of knowledge, attitudes and practices on alternative
medicine in the internal medicine service of the La Caleta Support Hospital in Chimbote,
2024, in order to accept or reject the theory, it worked with a population of 2,100 patients
seen in the outpatient clinic of the internal medicine service from January to December
2022, and a sample of 324, a questionnaire was applied, the same one that was validated
in a previous study, when processing the data, descriptive statistical analyzes will be
prepared to know the levels and according to the results of the normality test, the
appropriate correlation test statistic will be determined. The Rho Spearman correlation
test indicated an r of 0.920 which corresponds to a very high positive correlation; which
indicates that there is statistical evidence of 92% knowledge and attitude towards
alternative medicine practices in the internal medicine service of La Caleta Support
Hospital in Chimbote, 2024

vii



Introduccion

Para llevar a cabo el estudio en cuestion, se ha elaborado un conjunto completo

de estudios de apoyo a las hipotesis:

Morales-Puruncaja y Paez-Lopez (2024) Este estudio explora las percepciones,
motivaciones y barreras asociadas al uso de productos naturistas y tradicionales entre
estudiantes de la Facultad de Ciencias Administrativas de la Universidad Central del
Ecuador. Se empled un enfoque cualitativo, utilizando un disefio de encuesta transversal
para recolectar datos sobre experiencias, opiniones y actitudes de los participantes. El
andlisis de datos permiti identificar patrones y temas emergentes. Los hallazgos revelan
una considerable aceptacion y uso de estas terapias complementarias, motivados
principalmente por la percepcion de beneficios para la salud y la influencia de redes
sociales. No obstante, persisten barreras como la falta de informacién confiable, el costo
y la disponibilidad limitada. Se evidencid una divergencia en cuanto a la relacion entre el
nivel educativo y la orientacion hacia los productos naturistas. Adicionalmente, se
observo una apertura de los profesionales de la salud hacia la integracion de estas terapias
con la medicina convencional, aunque con falta de consenso. Las experiencias de género
sugirieron que las mujeres tienden a utilizar mas estos productos, atribuyéndolo a una
mayor preocupacion por el cuidado personal. Los resultados brindan una comprension
profunda para orientar estrategias educativas, de salud publica y mercadeo en el ambito

de la medicina natural y tradicional en Ecuador

Diaz et al. Cuba, 2021. Estudio observacional descriptivo transversal, realizado
con un grupo de adultos mayores titulados, percepciones sobre la naturaleza y la
naturaleza. Nivel de comprension y aplicacion de la medicina tradicional, resultados del
estudio realizado se expresan como: Edad entre 60 y 69 afios (35,33%), predominancia
mujeres (56,67%). El 95,33% de las personas afirmo conocer la medicina natural y
tradicional; encontraron utiles y efectivos los métodos de tratamiento y aceptaron
practicarlos. EI conocimiento sobre la fitoterapia como método de tratamiento fue votado
con 100. La via mas votada para adquirir conocimientos sobre la medicina natural y

tradicional es a través de recomendaciones de familiares y amigos (76,92%).



En Lima, Idrogo (2019) realiz6 un estudio sobre las précticas de la medicina
tradicional y complementaria entre las personas con diabetes mellitus tipo I, en centros
especializados de salud; investigacion de tipo descriptiva, cuantitativa, personal de tipo
transversal; evidencia dice que la mayoria de personas con diabetes tipo 2 realizan
medicina. Por otro lado, realiz6 un estudio para determinar el nivel de conocimientos
sobre el uso de medicina complementaria y alternativa en usuarios de la provincia y
ciudad de Huanuco de personas mayores con osteoartritis en el 2019, estudio de tipo
cuantitativo, observacional, descriptivo, de corte transversal y prospectivo; llevo a cabo
un estudio en personas mayores con osteoartritis (usuarios del programa Pension 65) y
encontr6 que un 81% de las personas mayores con esta enfermedad no usaban

conocimientos inadecuados de medicina complementaria o alternativa.

En Trujillo Lagos y Oliva (2022) realizaron un estudio para determinar si existe
alguna relacion entre la préctica de terapias alternativas y el nivel de autoestima en adultos
mayores en un Centro Complementario Es Salud. EI centro médico informé que el 28,8%
de los adultos mayores se habia sometido a acupuntura, el 19% a terapia de masajes, el
16,1% a terapia floral, el 15,3% a yoga, el 10,2% a reiki y el 10,6% a otras terapias. Sus
puntajes de autoestima fueron 79% altos, 10% moderados y 11% bajos. El 55% de los
adultos mayores eran hombres, mientras que el 45% eran mujeres. Estos fueron mas
frecuentes en sujetos entre 60 y 64 afios, quienes representaron el 47%, seguido del grupo
de edad entre 65 y 69 con el 35% Yy, por ultimo, el grupo de 70 a 74 afios con una
frecuencia del 18%. El 84% de los adultos que utilizaron terapias alternativas reportaron
una mayor autoestima, el 16% de los adultos que no utilizaron terapias alternativas, el 9%
de los adultos que reportaron una menor autoestima. Afirmaron que existia tal

significacion estadistica entre las variables.

Santivafiez et al. (2020) efectuaron un trabajo de investigacion de uso de terapias
de medicina alternativa y complementaria en la provincia Coronel Portillo, Ucayali, Peru,
el cual es un estudio transversal con el objetivo de evaluar el uso de terapias de medicina
alternativa y complementaria (MAC) y sus factores asociados, en la provincia de Coronel
Portillo (Ucayali), durante el 2013. Se realizaron 917 encuestas a los jefes de hogar,
residentes en tres distritos de la provincia (Calleria, Manantay y Yarinacocha), en las que



se calcul6 la proporcién de uso de MAC y se analizd la relacion con variables
sociodemogréaficas (edad, sexo, grado de instruccién, estado civil, ocupacion e ingreso
econdémico). 179 encuestados (19,5%) mencionaron que utilizaron MAC en los ultimos
doce meses. Se encontrd una relacion estadisticamente significativa entre el uso de
terapias de MAC y el grado de instruccion (p < 0,001), la ocupacion de la persona
encuestada (p < 0,001) y su ingreso econdémico mensual (p < 0,001). Futuras

investigaciones definiran las asociaciones encontradas y las variables intervinientes.

Yusnier et al. (2021) adultos mayores son considerados de riesgo por las disimiles
vulnerabilidades que acompafian a la senescencia, de ahi que se recomienda la aplicacion
de procedimientos de la Medicina Natural y Tradicional para garantizar consigo una
mayor calidad de vida. Objetivo: caracterizar el nivel de conocimiento y aplicacion de la
Medicina Natural y Tradicional en adultos mayores. Material y métodos: se realizé un
estudio observacional, descriptivo de corte transversal en un grupo de adultos mayores
pertenecientes al Policlinico Docente “Manuel Gonzalez Diaz”, Bahia Honda, Artemisa;
en el periodo de septiembre a octubre de 2020 estuvo conformado por 150 adultos
mayores, trabajandose con la totalidad. Se recogid la informacion a partir de una encuesta.
Se utilizé estadistica descriptiva. Resultados: predomind el grupo de edades de 60 a 69
afios (35,33 %) y el sexo femenino (56,67 %). El 95,33 % (N=143) refirieron
conocimientos sobre la Medicina Natural y Tradicional, consideraron los procedimientos
terapéuticos como Utiles y efectivos y afirmaron su aplicacion. De ellos el 100 % refirio
conocer y aplicar la fitoterapia como procedimiento terapéutico. Las recomendaciones de
familiares y amigos fueron el medio de adquisicion de los conocimientos sobre la
Medicina Natural y Tradicional mas representativo (76,92 %). Conclusiones: el nivel de
conocimiento y aplicacion de la Medicina Natural y Tradicional en los adultos mayores
estudiados fue elevado. Es necesario aumentar en variedad la aplicacion de
procedimientos terapéuticos de la Medicina Natural y Tradicional y fomentar el papel de

los profesionales de la salud como difusores de su utilidad.

Carhuapoma (2018), en su investigacion, cuyo objetivo fue determinar el
conocimiento, actitud y practica de la medicina complementaria en los pacientes de

EsSalud en un estudio de enfoque cuantitativo, aplicativo y de corte transversal; y
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tomando una muestra de 68 usuarios a quienes se les aplicé un cuestionario, llegé a la
siguiente conclusion: reportaron que el 79% de los pacientes tuvieron conocimientos
favorables, el 100% tienen una terapia alternativa, concluyendo finalmente, que la
mayoria de los pacientes adultos hacen uso de la medicina alternativa, asimismo, los
pacientes con enfermedades crdnicas tienen una actitud favorables para la medicina

alternativa.

Pérez (2022) el estudio tuvo como objetivo analizar la utilizacion de la medicina
alternativa complementaria en pacientes hipertensos que asisten a establecimientos del
primer nivel de atencion, la investigacion fue descriptiva de corte transversal; la muestra
del estudio estuvo conformada por toda la poblacion de 10 pacientes que utilizan medicina
alternativa; los resultados fueron que los pacientes adquieren la practica de la medicina
alternativa complementaria por creencia y costumbres de la familia (43,6%), y por
conocimiento propio (1,8%). El empleo de plantas medicinales para el control de su
enfermedad no produce ningun efecto adverso (84,5%) y si presentan (15,5%)
manifestado por ardor a nivel de estomago en conclusion la utilizacion de la fitoterapia
como medicina alternativa complementaria cerca de la mitad de los pacientes hipertensos
consumen la valeriana y una proporcion considerable el olivo y espino blanco. Los frutos
y las hojas son las mas empleadas; respecto a la trofoterapia, los participantes utilizan
frutas, verduras y cereales en mas de la mitad porcentual con fines terapéuticos, a su vez,

todos los participantes del estudio cumplen con el tratamiento indicado por el médico.

Barbeito & Chambilla (2021) en su estudio que tuvo como objetivo determinar el
nivel del conocimiento empirico de los usuarios del uso de las plantas medicinales con
efecto analgésico y antiinflamatorio en el Mercado Modelo Cercado de Lima, en un
estudio con enfoque cuantitativo, con un disefio descriptivo, no experimental y
transversal, el con una muestra de 385 usuarios de las plantas medicinales con efecto
analgesico y antiinflamatorio con un rango de entre 20 a 70 afios de edad. Se aplicé la
técnica de encuesta utilizando como instrumento de recoleccion de datos el cuestionario,
el cual estuvo constituido por 20 item agrupados en tres dimensiones. Los resultados
evidenciaron que el 78% de los usuarios encuestados entre 51 a 70 afios tienen el nivel de

conocimiento alto, siendo el 53% sexo femenino con el nivel de conocimiento medio y el
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77% tienen el nivel de conocimiento alto con grado de instruccion universitario completo.
En cuanto los aspectos terapéuticos el 74% tienen el nivel de conocimiento medio del uso
terapéutico de las plantas medicinales con efecto analgésico y antiinflamatorio, asi
mismo, en aspectos preventivos el 82% de los usuarios tienen el nivel de conocimiento
alto del uso de las plantas medicinales; finalmente se concluye que el 60% de los usuarios
encuestados de 385 tienen el nivel de conocimiento alto, 32% nivel medio y 8% nivel
bajo, tanto en aspectos terapeuticos y aspectos preventivos del uso de las plantas
medicinales con efecto analgésico y antiinflamatorio en el Mercado Modelo Cercado de

Lima, septiembre 2020.

Ibafiez (2019) en el distrito de Viru realiz6 un estudio con el objetivo de
determinar la frecuencia del uso de medicina alternativa para el control del dolor dental
de los pobladores de Vird. La muestra estuvo constituida por 377 pobladores del distrito
de Vird, entre las edades de 18 a 59 afios de edad quienes firmaron un consentimiento
informado; para ello se solicitd la autorizacion de la gerente municipal del distrito. Para
medir la variable medicina alternativa se utilizo como instrumento una ficha de
recoleccion de datos, previamente validada por juicio de expertos. La ficha de recoleccion
de datos constd de dos partes: datos generales y la utilizacién de medicina alternativa.
Los resultados indican que la frecuencia del uso de medicina alternativa presentd un
promedio para el control del dolor dental de 23.34% vs 76.66% para la medicina
tradicional. La frecuencia del uso de medicina alternativa segun la edad, para el grupo de
18 a 30 afios fue del 26.4%); para el grupo de 31 a 45 afios fue del 21.4% y para el grupo
de 46 a 59 afos fue del 23.2%. El sexo masculino obtuvo un promedio del 22.9% vs
23.7% para el sexo femenino. Segun el tipo de medicina alternativa empleada se obtuvo
para el clavo de olor el 8.49%, seguido de la manzanilla con el 6.37 % y el menos usado
fue el ajenjo con un 0.79%. Se concluyo que la frecuencia del uso de medicina alternativa
para el control del dolor dental en el distrito de VirQ presento valores bajos; el tipo de

medicina alternativa mas usado es el clavo de olor y el ajenjo el menos empleado.

Mejia et. al. (2019), Este estudio tuvo como objetivo establecer el conocimiento,
las opiniones, la aceptacion y los modos de aplicacion de las Terapias Medicinales
Tradicionales (TMT) en PerQ entre los usuarios ambulatorios del Establecimiento de
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Salud Metropolitano de Lima. Materiales y métodos. Un cuestionario establecido evalu6
los patrones de uso, conocimiento y aceptacion de las Terapias Medicinales Tradicionales
(TMT) en Per( entre 351 usuarios ambulatorios de ocho establecimientos de salud
relacionados con el Ministerio de Salud (MINSA) y el Seguro Social de Salud (EsSalud),
y la medicina complementaria/alternativa (MCA). Resultados. Las terapias TMT mas
conocidas, natillas (71,5%) y aceptadas (67,5%) también fueron las mas utilizadas
(58,1%), mientras que las terapias CAM fueron fitoterapias (63,8% y 72,1%; utilizadas
en 59,5%). Las TMP se utilizaron generalmente para la mayoria de los episodios de
enfermedad solo 1 0 2, y el 29,6% inform6 que usaban CAM (por ejemplo, medicina
herbaria) para todos los episodios de enfermedad. La “integracion a la medicina
tradicional” fue la razdn mas frecuente de aceptacién (20,5% en MTP y 29,9% en MAC);
la razon de no aceptacion se baso en la falta de fundamento cientifico (14,8% en MTP) o
no fue aceptada legalmente (29,9% en MAC). Conclusién: La terapia mas comun para
MTP es la natilla, mientras que para MAC es la medicina herbaria. Los encuestados
tendieron a utilizar la terapia MTP maés que la terapia MAC. Estas cirugias se realizan
principalmente en el hogar del paciente y son aceptadas porque pueden combinarse con

la medicina tradicional.

Gomez (2019) EI objetivo de este estudio fue determinar los conocimientos,
actitudes y practicas de los médicos que ejercen la medicina imperante en Colombia
respecto a esta modalidad terapéutica. Para ello, se llevd a cabo un estudio de corte
transversal mediante la aplicacion de una encuesta electrénica a 400 médicos en diversas
ciudades colombianas durante abril de 2019. Los resultados obtenidos de 127 encuestas
revelan que el 62% de los participantes eran mujeres y que mas de la mitad de ellos
procedia de Medellin. Ademas, el 40% contaba con estudios de posgrado, lo que denota
un nivel educativo significativo entre los encuestados. A pesar de esto, el nivel de
conocimiento sobre medicina alternativa y complementaria fue registrado como bajo,
evidenciado por el hecho de que el 89% de los médicos no estaban al tanto de las
estrategias promovidas por la Organizacion Mundial de la Salud en este ambito. El
analisis de actitudes mostro una inclinacion general hacia la indiferencia respecto a la
medicina alternativa, aunque una mayoria (78.74%) expresé disposicion a remitir

pacientes a especialistas en este campo. Sin embargo, menos del 50% de los médicos
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recomendaria a sus pacientes buscar terapias alternativas, un claro indicativo de la falta
de integracion entre ambas practicas. En conclusion, aunque persiste un notable
desconocimiento y una actitud en general indiferente hacia la medicina alternativa y
complementaria, hay sefiales alentadoras de apertura y disposicién para regular su
aplicacion en el sistema de salud colombiano. La integracién de estas précticas podria
enriquecer el enfoque médico actual, siempre que se realice bajo la supervision de
autoridades competentes y por profesionales debidamente capacitados. Esto podria
fomentar una atencién mas integral y efectiva hacia los pacientes, respetando sus

preferencias y necesidades.

Luque y Tuma (2023) su objetivo fue determinar la correlacion entre percepcion
sobre medicina alternativa y complementaria (MAC) y el nivel empatia en los médicos
que traten enfermedades crénicas no transmisibles (ECNT). Materiales y métodos.
Estudio analitico transversal y correlacional, no experimental. Se realizaron 106
encuestas a médicos en hospitales de Lima sobre la variable dependiente que fue el nivel
de empatia en médicos que traten ECNT y la independiente que fue la percepcidn sobre
la MAC mediante el uso de dos cuestionarios (Escala sobre la Percepcién de la MAC y
Escala Médica de Empatia de Jefferson). Se us6 modelos de regresion lineal para evaluar
la asociacion entre ambas variables. Resultados. Se encontr6 una relacién
estadisticamente significativa en los médicos con empatia media/alta y los resultados al
momento de derivar a los pacientes a alguna terapia MAC (P = 0.046) y el promedio de
la escala de percepcion sobre la MAC (P = 0.004). Asimismo se hallé una relacion
estadisticamente significativa al momento de evaluar el puntaje de la escala sobre
percepcion sobre la MAC vy el puntaje del nivel de empatia en médicos (P = 0.045).
Conclusiones. Se concluye que la percepcion hacia la MAC se relaciona

significativamente (P <0,05) con el nivel de empatia en los médicos que tratan ECNT.

Alayo y Varas (2024), El trabajo de investigacion tuvo como objetivo determinar
la relacion entre el nivel de conocimiento y las practicas de la medicina complementaria
en adultos mayores. Centro de medicina complementaria EsSalud Trujillo, 2024, fue un
estudio descriptivo correlacional de corte transversal. Se contd con una poblacion

muestral de 100 adultos mayores, a quienes se aplico dos cuestionarios que recogieron
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los datos de cada variable. Los resultados encontrados son los siguientes: de acuerdo al
nivel de conocimiento de la medicina complementaria, se observo que el 73% de los
adultos mayores tuvieron un conocimiento bueno, seguido de 19% conocimiento regular
y un 8% conocimiento deficiente. En cuanto a la practica de la medicina complementaria
el 79% de adultos mayores realizan practicas adecuadas y el 21% précticas inadecuadas;
concluyendo que existe relacion estadisticamente significativa entre el conocimiento y
practica de la medicina alternativa en adultos mayores que acuden al centro de atencion
de medicina complementaria EsSalud Trujillo 2024, a través de la prueba Chi-cuadrado,
se obtuvo un puntaje de <.001, lo cual indica que se rechaza la hip6tesis nula y se acepta
de hipdtesis de investigacion.

Polo (2021), Determina los conocimientos, actitudes y préacticas de la medicina
complementaria de usuarios adultos mayores con enfermedad cronica que se atienden en
la UMEC Pablo Bermudez, ESSALUD 2018. El estudio es de enfoque cuantitativo, nivel
aplicativo, tipo descriptivo y de corte transversal. La poblacion estuvo conformada por
68 usuarios adultos mayores que se atienden en el servicio de medicina complementaria
con las diferentes terapias alternativas. La técnica que se utilizo fue la encuesta y el
instrumento un cuestionario. Se encontrd que el 79% de usuarios adultos mayores tiene
conocimiento del uso de la medicina complementaria, el 82% tiene una aceptacion
favorable, y el 100% de los usuarios realizan al menos una terapia alternativa, siendo las
mas usadas el taichi y la acupuntura, terapias que son realizada por el profesional de
enfermeria. Concluye que la mayoria de los usuarios adultos mayores con enfermedad
crénica conocen el uso de la medicina complementaria, a su vez la mayor parte de
usuarios con enfermedad crénica que demandan servicio de medicina complementaria
tienen actitud favorable tanto para el tratamiento que se utiliza como hacia la difusion de
esta y los usuarios adultos mayores con enfermedad cronica utilizan solo el tai chi como

terapia alternativa con mayor frecuencia en medicina complementaria.

La definicion de conocimiento segun la Enciclopedia Espasa, 2005, citado por
Sierra (2010) indica que “es “accion y efecto de conocer”, “entendimiento, razon natural”.
Para Kant todo conocimiento arranca o nace de nuestras experiencias sensoriales, de los

datos que nos suministran los sentidos y del entendimiento o inteligencia” (p. 27).
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Por parte de Cheesman (2011) indica que el conocimiento “es el acumulo de
informacién, adquirido de forma cientifica 0 empirica. Conocer es aprehender o captar
con la inteligencia los entes y asi convertirlos en objetos de un acto de conocimiento.

Todo acto de conocimiento supone una referencia mutua o relacion entre: sujeto-objeto”
(p. 1).
Zepeda (2015) clasifica el conocimiento en cinco dimensiones

El conocimiento intuitivo, que es importante para la vida cotidiana porque permite
a los individuos interactuar directamente con su entorno a traves de experiencias pasadas.
Este conocimiento se adquiere sin ningun analisis previo y se basa en la experiencia que
puede usarse en la resolucion de problemas y al enfrentarse a nuevas situaciones. Aunque
a menudo se subestima, a diferencia del conocimiento cientifico, gran parte del
conocimiento intuitivo basado en la fe desempefia un papel importante en la conquista de
casi todos los desafios de la actualidad al generar convicciones mas sélidas sobre verdades
que no se pueden comprobar. Articula las tradiciones orales y escritas de tal manera que
es posible laadopcidn incuestionable de "normas" y "valores" por parte de cada individuo.
Se expresa a través de actos de culto y comportamientos que crean conocimiento sobre lo
sagrado, que se considera incuestionable. Ayuda a dar sentido a los acontecimientos de
la vida, evocando un sentido de optimismo y armonia en el universo. Distingue entre lo
que se puede aceptar como un hecho y lo que se puede confiar, junto con los juicios de

aplicacion que estan vinculados a las creencias.

El conocimiento empirico, que se realiza por experiencia, percepcion y repeticion.
Se refiere a lo que existe y a todo lo que sucede en este mundo, utilizando nuestros
sentidos para entrar en contacto con la realidad. Este conocimiento es asertivo y especial,
ya que cada persona vive una experiencia peculiar. Por ejemplo, se experimentan
sentimientos, de ahi surgen las emociones y se valoran intuitivamente de una manera
diferente. Ademas, el conocimiento experiencial nos ensefia que uno puede resolver
problemas de manera practica porque se basa en la interaccion que se produjo. En
resumen, ese tipo de conocimiento es fundamental para comprender y relacionarse con la

realidad, aunque sea solo una parte de ella.
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Conocimiento filosofico, Las cuestiones que preocupan profundamente al
individuo son las de quién es, qué es el mundo, de donde viene la vida y hacia donde va.
Las respuestas a estas preguntas, planteando mas preguntas, constituyen un razonamiento
claro sin necesidad de acciones practicas ni experimentos sistematicos para comprobar su

validez

Conocimiento cientifico, se basa en hipotesis y en procedimientos de
comprobacion de las mismas. Sigue métodos muy estrictos y sus conclusiones son
objetivas y no en la linea de los deseos que implican la naturaleza subjetiva del proceso
de investigacion. El conocimiento cientifico resulta de la investigacion, el analisis y la
busqueda de posibles explicaciones, reconociendo y siguiendo los caminos que conducen
alas inferencias a largo plazo. Se caracteriza por elaborar sobre la observacion, el analisis,
la conceptualizacion y el esfuerzo por experimentar con la realidad natural y social y
alterarla. Da lugar a la tecnologia, desarrolla modelos y lleva a cabo experimentos para la
mejora del desarrollo social y la evolucién de las culturas. Sobre todo, depende de un
conjunto de objetos, métodos, técnicas y principios de investigacion que forman una
estructura coherente, posiblemente la forma mas evolucionada del conocimiento humano.
Dar sentido al mundo que nos rodea. Describir las observaciones y los experimentos en
la generacion de conocimiento. Hacer valer la imaginacion e identificar modos
interesantes de representacion de la realidad y el cambio. Describir el mundo y proponer

soluciones reales.

En los Gltimos afios, la medicina complementaria, ha experimentado un auge
relativo, aunque siempre ha existido. El “padre de la medicina”, Hipocrates (c. 460-378
a. C.), separ0 la medicina de la magia, la supersticion y la teologia, sentando las bases de
la medicina cientifica. Sin embargo, durante milenios, miembros de todos los estratos de
las sociedades mas desarrolladas siguieron recurriendo a la homeopatia, la acupuntura,
los remedios florales y herbales, la “electricidad”, los imanes y una variedad de otras

“curas” similares.

Como dice Johan Legemaate, profesor de Derecho Sanitario en la Vrije
Universiteit Amsterdam, la medicina complementaria “puede integrarse con la medicina

basada en la evidencia, pero nunca podra reemplazarla” (Sheldon, 2006).
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Tanto en los Estados Unidos como en el Reino Unido, las facultades de medicina
y, en los Estados Unidos, los Institutos Nacionales de Salud han creado departamentos de
medicina alternativa. Lo han hecho con el mandato de investigar y determinar
cientificamente el valor de lo que denominan “medicina alternativa”. Tal vez “medicina
complementaria” sea un término mejor, ya que refleja al menos el hecho de que deberia
complementar, no reemplazar, a la medicina estandar. En la préactica, es casi seguro que

sera alternativa en lugar de complementaria. (Sheldon, 2004)

Medicina complementaria y alternativa es un término que significa que se utiliza
una forma de tratamiento alternativa o no estandar en lugar de la medicina occidental
estandar. Las formas complementarias se utilizan junto con el tratamiento estandar Patifio
Restrepo (2006). Las formas alternativas se utilizan en lugar del tratamiento estandar. Los
Institutos Nacionales de Salud crearon el Centro Nacional de Medicina Complementaria

y Alternativa y mantienen www.nccam.nih.gov.

Medicina complementaria y alternativa es el término que se utiliza tanto para un
tipo de medicina como para la atencién médica segun la definicion del NCCAM que
comprende diferentes sistemas de préacticas y productos médicos y de atencion médica

que, en la actualidad, no se consideran parte integrada de la medicina convencional.

Aunque, en general, hay muchos datos cientificos convincentes sobre las terapias
complementarias y alternativas, con demasiada frecuencia hay preguntas fundamentales
que no se han abordado mediante preguntas disefiadas cientificamente que abarquen la
seguridad y la eficacia relacionadas con los medicamentos en relacién con las
enfermedades y afecciones en las que se aplican. La lista de medicinas complementarias
y alternativas fluctla constantemente; una vez que se demuestra que una terapia
especifica es efectiva y segura, se asimila a los tratamientos de salud convencionales o

cuando se desarrollan nuevos modelos de atencion médica.

Ortega et al. (2018) Estos tratamientos son practicamente seguros, sin embargo,
el manejo de la presion arterial y la glucemia de un paciente con patologia crénica y/o
degenerativa y del adulto mayor cuenta con multiples alternativas farmacoldgicas y las
ciencias de la salud avanzadas en esta materia y variantes de los perfiles lipidicos resultan

en una notoria reduccién de la expectativa de vida y descompensaciones por patologia
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geriatrica. Por otra parte, parte de estos tratamientos farmacoldgicos producen
determinada cantidad de efectos secundarios colaterales que los pacientes no toleran,
ademas ocasionan mala adherencia al tratamiento y persistencia de los sintomas por ser

motivo de consulta.

Iglesias et al. (2021), Es por ello que hoy existen terapias de medicina
complementaria: el uso concomitante de la medicina complementaria y alternativa con la
medicina convencional, en donde la acupuntura es una modalidad adicional a los métodos
convencionales para el alivio del dolor. También existe una comparacion importante que
involucra el bajo costo, la minima inversién en tecnologia y su creciente importancia
econOdmica y ecoldgica, el bajo costo, la minima inversion en tecnologia y su creciente
importancia econdmica y ecoldgica se relacionan con la poca demanda de recursos

naturales en la produccion de formas farmacéuticas terminadas.

Polo (2020) refiere que, la medicina alternativa se utiliza de forma habitual en el
mundo y en el Per(. Agrega que, segun los avances y las investigaciones, a los pacientes
con enfermedades crénicas les gusta resolver los sintomas, tanto fisicos como
emocionales. Las medicinas alternativas permiten una mejor resolucién de la terapia en
si al utilizar la medicina complementaria, asi como una mejor calidad de vida para sus
pacientes, y en particular, la mayoria de sus usuarios estaban informados sobre el uso de
medicinas complementarias, y por el contrario, la mayoria de sus usuarios que tienen
enfermedades crdnicas y necesitan utilizar medicinas complementarias tenian actitudes
favorables hacia los tratamientos utilizados y también hacia la disponibilidad de estos
medicamentos. EI 'Tai Chi' es el mas utilizado como terapia alternativa a la medicina

complementaria para enfermedades cronicas.

En la farmacoterapia convencional se observa el uso de terapias farmacoldgicas
complementarias que tienen la propiedad de reducir los efectos secundarios. Aunque la
medicina complementaria no se ha incluido plenamente en el sistema de salud general.
La Organizacién Mundial de la Salud (OMS) define la medicina tradicional, alternativa
y complementaria como una estrategia de atencién de la salud que implica préacticas
transmitidas a los grupos de poblacion para mantener la salud y en el tratamiento y

prevencion de estados fisicos y psicologicos. (Martinez, 2014)
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(Martinez, 2014), agregd que la practica terapéutica en la medicina
complementaria y alternativa a menudo expone a los pacientes a una 0 mas de las terapias
dentro de los cuatro grupos existentes. En el primer grupo se incluyen los sistemas mente-
cuerpo como la acupuntura; un enfoque de origen chino tradicional que implica la

insercion de agujas muy finas en puntos de energia en la superficie de la piel.

Las agujas activan pequefias fibras mielinizadas en los musculos estriados. Esto
inicia impulsos a esa region del sistema nervioso central, iniciando la liberacién de
neuropéptidos que bloguean los mensajes de dolor que provienen de cualquier parte del
cuerpo. Se incluye la homeopatia, que tiene como objetivo inducir al cuerpo a comenzar
a curarse a si mismo mediante el uso de dosis minimas de material extremadamente
diluido (Ortega et al, 2018)

Escobar et al.(2019) El otro modelo de medicina alternativa son las intervenciones
mente-cuerpo. Estos utilizan muchas técnicas diversificadas especialmente disefiadas
para fomentar conexiones armoniosas entre el cuerpo y la mente con el fin de alcanzar la
salud fisica con un buen estado de bienestar mental. Por ejemplo, la practica del yoga
integra el cuerpo con la respiracion y la mente. Una mejor salud y equilibrio mental se
logra a través de posturas del cuerpo y ejercicios de meditacién. Como el Tai Chi, un arte
marcial chino que también puede mejorar la flexibilidad fisica y el equilibrio mental,
ademas de reducir el estrés y la ansiedad. De esta manera, se utilizan varias medicinas
alternativas para curar diferentes enfermedades y trastornos. Todas ellas operan sobre la
filosofia de que un enfoque holistico del tratamiento proporciona el tratamiento méas

eficaz.

Sin embargo, existen terapias de base biologica. Aranda y Sabalette, (2019), el
uso de plantas medicinales podria ayudar a aliviar algunas afecciones y complementar
algunos tratamientos estandar. Finalmente, los métodos basados en el cuerpo se basan en
la teoria de la manipulacién corporal: todos los sistemas del cuerpo trabajan juntos de
manera unificada. Entre estos, las modalidades manipulativas se relacionan con los
ajustes quiropracticos, que abordan los sistemas de la columna vertebral, las
articulaciones y los musculos dentro del sistema musculoesquelético. La reflexologia

manipula areas reflejas especificas del cuerpo, como los pies y las manos, para llevar el
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cuerpo a un estado de bienestar. En la actualidad, se estima que, en los Estados Unidos,
solo en terapia de masajes, se dedican mas de 2 horas y cuarto al dia a recibir esta terapia.
El shiatsu es una técnica de origen japonés que consiste en aplicar las manos para aliviar

el dolor, la tension y mejorar el estado de una persona.

El usuario practica este grupo de terapias para ayudar a mejorar el estado de salud
del paciente. Estas practicas se basan en el diagnostico médico y en el conocimiento
adquirido por el usuario sobre el tema. Al aplicarlo es muy vital considerar al sujeto y su
entorno, esto le ayudara a comprender la causa raiz de la enfermedad y brindarle bienestar
general y prevenir complicaciones a través de tratamientos complementarios, ademas,
suele ser mas econdmico y suele aumentar la armonia. Dentro del cuerpo del paciente,
mantiene la energia que sostiene el equilibrio emocional, fisico y mental para lograr las
actividades diarias (Polo, 2020)

Muchas escuelas de enfermeria en todo el pais imparten programas que introducen
todas las practicas a las terapias alternativas y complementarias. Las enfermeras también
tienen licencia para prescribir medicina complementaria y alternativa a nivel
institucional, y actualmente las enfermeras estan integrando la CAM en la préactica
general, pero dichas modalidades tienen una base de evidencia que respalda su eficacia
(Martinez Sanchez, 2014)

Dimensiones de la medicina alternativa.

La primera dimension viene a ser los sistemas médicos integrales, ha ganado un
gran nivel de aceptacion en el tratamiento de estilos de vida y enfermedades cronicas por
parte de los profesionales de la salud debido a su orientacion integral a la persona (que
incluye la salud mental, fisica y espiritual del paciente) y la atencion centrada en el
paciente. La medicina integral tiene el potencial de mejorar el estado de salud a través de
varias intervenciones terapeuticas, una posibilidad que de otro modo no tendria la
medicina convencional. Pero en el analisis final, la garantia de la eficacia y seguridad de
la medicina complementaria y alternativa es vital, por lo que es necesario realizar mas
investigaciones y validaciones para que se convierta en un complemento practico y Uutil

de los tratamientos tradicionales. (NCCAM, 2007, p. 2): siendo los siguientes:
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. Acupuntura,

. Homeopatia:
. Geoterapia
. Hidroterapia

La segunda dimension es la Medicina de la mente y el cuerpo, Esta es una de las
caracteristicas atractivas de la practica de la salud alternativa. Su gama de técnicas en las
dimensiones conductual, psicoldgica, social y espiritual tiene como objetivo reconciliar
el bienestar fisico y mental. Es un enfoque que tiene en cuenta la capacidad inherente de
cada individuo para curarse, con su potencial ain mas desarrollado para el mantenimiento
de la salud y la prevencién de enfermedades. Aqui es donde entra en escena la conexién
entre la salud fisica y psicoldgica. Se evidencia en la practica donde se aplican habilidades
de atencidn plena al centrar deliberadamente la atencion en los sentimientos de uno en
ese momento. Por lo tanto, da lugar a un estado mental pacifico conectado con el estado
de salud fisica. Por lo tanto, la medicina mente-cuerpo representa un paradigma de sintesis
entre las précticas curativas tradicionales y naturales para ser aplicadas en el bienestar
holistico. (NCCAM, 2007, p. 2). siendo los siguientes:

. Hipnoterapia.
. Tai chi.

. Meditacion.

. Danzaterapia.

La tercera dimension son las Terapias bioldgicas, los remedios caseros
personifican personalmente los dos niveles esenciales en el sector de la salud, las practicas
tradicionales junto con los conceptos de atencién médica modernos, con beneficios
ilimitados para quienes buscan opciones de tratamiento alternativas. Aparte de eso,
incluye la amplia gama de practicas que van desde la medicina a base de hierbas hasta los
suplementos dietéticos dentro de la historia individual y la terapia de aplicacion, aunque
el camino de aceptacion de estas terapias en la salud general no ha sido facil y se ha visto

empafiado por problemas, especialmente en términos de eficacia, seguridad y regulacion.
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Cuando la investigacion indica repetidamente los modos y beneficios de la terapia
bioldgica, también implica afirmativamente que se puede desarrollar un modelo integral
de atencion a través de enfoques colaborativos al incluir simultaneamente su integracion
con los remedios convencionales. En ultima instancia, el futuro de las terapias bioldgicas
en la atencion médica es lograr un equilibrio eficaz entre el uso de sus beneficios y la
garantia de la seguridad del consumidor a través de una préactica informada basada en la
evidencia. (NCCAM, 2007, p. 2).

. Fitoterapia
. Trofoterapia
. Zumoterapia

La cuarta dimension Practicas de manipulacién y basadas en el cuerpo, Hacen
énfasis en la manipulacion o en el movimiento de una o mas partes del cuerpo, Las
préacticas manipulativas y somaticas son esenciales en la salud y el bienestar modernos, y
enfatizan la conexion entre la salud fisica y mental. Este articulo explora terapias
manuales como la quiropractica y el masaje, rastreando su evolucién histérica y
validacion cientifica. También destaca practicas como el yoga y el método Feldenkrais,
que mejoran la eficiencia del movimiento y la resiliencia emocional. Estas terapias
ofrecen importantes beneficios fisicos, incluida la reduccion del dolor y una mejor
recuperacion, al mismo tiempo que promueven el bienestar mental a través de la
reduccion del estrés y la atencion plena. En general, encarnan un enfoque holistico de la
atencion médica, que integra aspectos fisicos y psicoldgicos para un bienestar integral.
(NCCAM, 2007, p. 2). Las técnicas son las siguientes:

. Aromaterapia.
. Reflexologia

Si bien los enfoques biomédicos tradicionales han dominado durante mucho
tiempo la practica clinica, la creciente popularidad de las terapias alternativas, como la
fitoterapia, la acupuntura y la homeopatia, exige una exploracion exhaustiva de sus
justificaciones cientificas, metodoldgicas, practicas y sociales. Este ensayo busca analizar

estos aspectos sistematicamente, demostrando como la investigacion basada en la
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evidencia, las metodologias clinicas y la aceptacion social sustentan conjuntamente la
incorporacion responsable de la medicina alternativa en la medicina interna. Comprender
estas dimensiones es crucial para garantizar una atencién al paciente segura, eficaz y
culturalmente sensible, fomentando una perspectiva equilibrada que respete tanto el rigor
cientifico como las preferencias individuales del paciente.

La justificacion cientifica para incorporar la medicina alternativa a la medicina
interna se basa en un creciente corpus de evidencia derivada de investigaciones rigurosas.
Numerosos estudios han demostrado la eficacia de ciertas terapias alternativas. Los
analisis comparativos revelan que, en contextos especificos, los tratamientos alternativos
pueden producir resultados similares o superiores a las terapias convencionales,
especialmente cuando se integran en enfoques multidisciplinarios. Sin embargo, a pesar
de estos prometedores hallazgos, existen limitaciones y desafios notables para la
validacion cientifica de muchas préacticas alternativas. La variabilidad en la preparacion,
la dosis y la experiencia de los profesionales dificulta la estandarizacion. Ademas, la falta
de ensayos controlados aleatorizados a gran escala y de alta calidad y los posibles efectos
placebo dificultan su aceptacion generalizada. En consecuencia, si bien la evidencia
cientifica respalda la eficacia de ciertas terapias alternativas, la investigacion continua y

las mejoras metodoldgicas son esenciales para consolidar su lugar en la medicina interna.

la justificacion metodologica implica un equilibrio meticuloso entre la evidencia
cientifica, los principios éticos y los protocolos practicos adaptados a diversos escenarios
clinicos. En la préctica, la integracion de la medicina alternativa ofrece beneficios
significativos centrados en la atencion holistica y centrada en el paciente. Muchos
pacientes reportan una mejor calidad de vida, alivio de los sintomas y mayor bienestar

cuando los tratamientos tradicionales se complementan con enfoques alternativos.

Socialmente, la medicina alternativa se integra con las tradiciones culturales y las
practicas de salud locales, fomentando una mayor aceptacion y confianza entre diversas
poblaciones. En muchas sociedades, los métodos de curacién tradicionales estan
arraigados en las identidades culturales, lo que hace que su integracion sea respetuosa y
relevante. Sin embargo, existen barreras que dificultan su implementacion generalizada,

como el escepticismo de los profesionales de la salud, la falta de marcos regulatorios y
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las brechas educativas sobre practicas seguras. El escepticismo a menudo se debe a una
validacion cientifica insuficiente y al temor a estandares de tratamiento no regulados.
Ademas, la ausencia de una regulacién estandarizada puede generar problemas de calidad
y seguridad inconsistentes. Abordar estas barreras requiere iniciativas educativas para
mejorar el conocimiento de los profesionales, una regulacion solida para garantizar la
seguridad e investigacion continua para corroborar la eficacia. Cuando se gestionan estos
desafios, la medicina alternativa puede enriquecer significativamente la medicina interna
al alinear la eficacia clinica con la relevancia cultural y social, promoviendo en ultima

instancia sistemas de atencion sanitaria méas inclusivos y holisticos.

En conclusion, la justificacion para integrar la medicina alternativa en la medicina
interna abarca una interaccion multifacética de evidencia cientifica, rigor metodoldgico,
beneficios practicos y aceptacion social. La validacion cientifica mediante investigacion
solida establece las bases de eficacia y seguridad, mientras que los enfoques
metodolégicos garantizan una integracion ética y estandarizada en la préctica clinica. Los
beneficios practicos, como una mejor calidad de vida y una atencion holistica, junto con
la relevancia social y cultural, subrayan la importancia de adoptar las terapias alternativas
de forma responsable. Superar las barreras existentes (escepticismo, lagunas regulatorias
y deficiencias educativas) es esencial para alcanzar el maximo potencial de la medicina
alternativa en la medicina interna. Un enfoque equilibrado, basado en la evidencia y con
sensibilidad cultural puede fomentar un paradigma de atencion médica mas integral que
respete las preferencias del paciente, manteniendo al mismo tiempo la integridad
cientifica. En definitiva, la integracion reflexiva de la medicina alternativa promete

impulsar la atencidn centrada en el paciente en la medicina interna moderna.

La Organizacion Mundial de la Salud define la CAM como un conjunto de
practicas de atencion de la salud que no forman parte de la tradicion de ese pais (practicas
de atencion de la salud convencionales) y que no estan integradas en el sistema de salud.
Estas terapias se ofrecen a menudo. atencion holistica y centrada en la persona, es decir,
atencion que integra los dominios biopsicosocial y espiritual del usuario. (Organizacion
Mundial de la Salud, 2013)
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Hubo variacion en la frecuencia del uso de terapias CAM segun el sitio de estudio.
En América Latina, a pesar de los factores sociales y culturales, se estimé que solo uno
de cada 10 pacientes latinos utiliz6 un tratamiento de NC, incluida la toma de
medicamentos. Caceres et at (2015). Esos determinantes sociales y culturales para el uso
de CAM frente a las terapias de MT entre los pacientes rurales varian entre las
poblaciones. Investigaciones anteriores encontraron que ser “perteneciente a un pueblo
indigena” es uno de los factores mas importantes asociados con el uso de terapias CAM.
Ray (2018).

Existe poca informacion sobre el tema del uso de estas terapias en Per(. Un estudio
realizado en pacientes ambulatorios en Lima Metropolitana muestra que
aproximadamente el 29,6% esta utilizando alguna forma de terapia CAM. Ningun
estudio, excepto éste, se acerca a lo que realmente estd sucediendo en la Amazonia

peruana, ya sea en la selva urbana o rural. (Mejia et al, 2017)

La mayoria de la poblacion chimbotana considera estas terapias como un
desarrollo natural de su cultura y, por lo tanto, se siente feliz y, lo que es méas importante,
orgullosa de ser adepta a este tipo de préctica. Sin embargo, no todos comparten esa
opinidn. Su uso se debe principalmente a la educacién y al conocimiento de los beneficios
de la medicina complementaria. La educacion puede erradicar mitos erréneos con la
ayuda de talleres y programas de salud comunitarios. Como las medicinas convencionales
son mas costosas que las alternativas, solo los que cuentan con recursos econémicos
tienen la opcion de optar por ambas. Este dinamismo entre las actitudes de la comunidad,
el nivel de educacién y la clase econdémica teje el rico tapiz de la recepcién y el uso de la
medicina complementaria en Chimbote para revelar la complejidad de un entorno en el

que lo popular se encuentra con la modernidad.

Por todo lo anterior, se plantea la interrogante a investigar; ¢De qué manera el
conocimiento influye en la actitud respecto a las practicas de la medicina alternativa en

el servicio de medicina interna del Hospital de Apoyo La Caleta en Chimbote, 2024?
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Conceptualizacion de la variable: Nivel de conocimiento y actitud sobre medicina

alternativa

Es un sistema de tratamientos y practicas de atencion de salud basado en
conocimientos tradicionales y contemporaneos validados a través de un enfoque holistico
que busca el bienestar biopsicosocial y espiritual de los individuos, las familias y las

comunidades (National Institutes of Health, 2011).

Operacionalizacién de la variable nivel de conocimiento, actitud y practica sobre

medicina alternativa

Se trabaj6 a través de un cuestionario que permitié determinar el nivel

conocimiento, actitud y practica del personal asistencial del servicio de medicina interna.

Con el sustento de la teoria y la experiencia profesional, se plantea la siguiente
hipétesis:
H(1): EI conocimiento influye significativamente en la actitud respecto a las practicas de

la medicina alternativa en el servicio de medicina interna del Hospital de Apoyo
La Caleta en Chimbote, 2024.

H(0): El conocimiento no influye significativamente en la actitud respecto a las practicas
de la medicina alternativa en el servicio de medicina interna del Hospital de
Apoyo La Caleta en Chimbote, 2024.

Su objetivo general fue: Determinar la influencia del conocimiento en la actitud
respecto a las practicas de la medicina alternativa en el servicio de medicina interna del
Hospital de Apoyo La Caleta en Chimbote, 2024

Asi mismo se platearon como Objetivos Especificos

1. Determinar la influencia del conocimiento segun dimension: sistemas médicos
integrales en la actitud respecto a las préacticas de la medicina alternativa en el
servicio de medicina interna del Hospital de Apoyo La Caleta en Chimbote,
2024

2. Determinar la influencia del conocimiento segin dimension: Medicina de la

mente y el cuerpo en la actitud respecto a las practicas de la medicina
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alternativa en el servicio de medicina interna del Hospital de Apoyo La Caleta
en Chimbote, 2024

Determinar la influencia del conocimiento segun dimension: Terapias
bioldgicas en la actitud respecto a las précticas de la medicina alternativa en
el servicio de medicina interna del Hospital de Apoyo La Caleta en Chimbote,
2024,

Determinar la influencia del conocimiento segun dimensién: Practicas de
manipulacion basadas en el cuerpo en la actitud respecto a las practicas de la
medicina alternativa en el servicio de medicina interna del Hospital de Apoyo
La Caleta en Chimbote, 2024
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Metodologia

Disefio de la investigacion: no experimental. Esto se utiliza cuando la
investigacion analiza el estado de alguna variable en un determinado momento, es decir,
esta investigacion nos permite entender la relacion entre las estrategias grupales y el

desarrollo del aprendizaje individual de un grupo particular de estudiantes.

El disefio descriptivo correlacional se utilizd para analizar esta investigacion, ya

que hay una comparacion entre la variable 1 (conocimiento) y la variable 2 (actitud).

Este tipo de estudio se denomina estudio de correlacién y, como sefiala Quispe
(2011), el andlisis aqui indica como dos o mas variables estan correlacionadas en relacion

unas con otras dentro de la misma unidad de analisis.

Este estudio fue un estudio transversal porque los datos solo se recopilaron en un
intervalo de tiempo para encontrar la relacion entre las variables consideradas. Los datos
se recopilaron en un solo momento y, por lo tanto, deben considerarse segin la
descripcion de Arias (2006) de la caracteristica sin contexto de lo que ocurri6 antes o

después. Siendo su esquema el siguiente:

Donde:

M= Pacientes del servicio de medicina interna del Hospital de Apoyo La Caleta
en Chimbote, 2024.

O1 = conocimiento
O1 = actitud

r = Relacion de las variables de estudio.
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Poblacion y muestra
Poblacion:

En el manejo de datos estadisticos se debe crear una clara diferencia entre
poblacion y muestra. Poblacion es la totalidad de cualquier grupo de personas o elementos
objeto de estudio, que es de interés para un investigador. La muestra, por otro lado, es la
parte mas pequefia de la poblacion tomada para describir las caracteristicas de todo el
grupo. Esta diferencia entre ambas es elemental en la ciencia del analisis y la

investigacion estadistica (Hernandez & Mendoza, 2018, p. 181).

La poblacion de estudio comprende a todos los pacientes atendidos en consultorio
externo del servicio de medicina interna de enero a diciembre del 2022, el cual asciende

a 2100 pacientes
Muestra

Asi, para Arias (1999), el muestreo probabilistico estratificado consistird en
descomponer la poblacion en subgrupos o estratos en los que los elementos compartan

alguna caracteristica comdn, siendo asi homogéneos dentro de los estratos.
Criterios de inclusion
Pacientes que voluntariamente acepten formar parte del presente estudio
Pacientes de 18 a 65 afios de edad.
Pacientes que acuden a consulta externa en el servicio de medicina interna.

La muestra tendra las mismas caracteristicas que la poblacién y cumpliran los

criterios de inclusion y sorteen los criterios de exclusion.
n=(z"2 (p*q)N)/(E"2 (N-1)+2"2 (p*q) )
Donde:
z: nivel de confianza = 95% = (1.96)2
p: probabilidad de éxito = 0.5

qg: probabilidad de fracaso = 0.5
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E: margen de error = 0.05

N: poblacion = 2100 pacientes

n=( [(1.96) ~2 (0.5*0.5)*2100)/( [(0.05) ~2 (2100-1)+ [(1.96)] ~2 (0.5*0.5)) ;
n=324

Unidad de analisis

Es cada uno de los pacientes que acuden al servicio de medicina interna.
Técnicas e instrumentos de investigacion

Técnicas

Los métodos utilizados en este estudio abarcaran una amplia gama de métodos de
recoleccion de datos. Como afirma Valderrama (2019), las técnicas se adaptan a
protocolos bien establecidos. En este estudio se aplicard una técnica de encuesta, ya que
ayudara a recopilar un volumen considerable de informacion con gran eficacia y es muy

comun en la investigacion en ciencias sociales.
Instrumentos

Instrumento utilizado para la recoleccion de datos: Cuestionario compuesto por
items cerrados y abiertos, que permiten el acceso directo a la informacion. Polo (2019).
Consta de una introduccion, instrucciones, informacion general sobre los participantes y
secciones de informacién especifica que abordan conocimientos, actitudes y practica
(uso) de la medicina complementaria. Respecto a la validacion, este instrumento ha sido
aplicado en una investigacion previa, por lo que se encuentra debidamente validado, tal y

como afirmé Valderrama (2019).
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Resultados
Analisis descriptivo

Tabla 1:
Nivel de conocimiento sobre medicina alternativa en el servicio de medicina interna del
Hospital de Apoyo La Caleta en Chimbote, 2024

Niveles Fi %
Bajo 120 37%
Medio 184 57%
Alto 20 6%
Total general 324 100%

En la tabla 1, los encuestados fueron 324 pacientes. Un nimero de 120 personas
manifestaron un novel bajo con un porcentaje de 37%. 184 se ubicaron en el nivel medio
con un 57%, y 20 personas indicaron un nivel alto respecto conocimiento sobre medicina

alternativa

Tabla 2:
Nivel de actitud respecto a medicina alternativa en el servicio de medicina interna del
Hospital de Apoyo La Caleta en Chimbote, 2024

Niveles Fi %
Bajo 208 64%
Medio 116 36%

Alto 0 0%
Total general 324 100%

En la tabla 2, los encuestados fueron 324 personas. 208 indicaron un nivel bajo
con un 64%, 116 con un porcentaje de 36% refirieron un nivel medio ninguno indic6 un

nivel alto en lo que corresponde a la actitud respecto a medicina alternativa
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Andlisis Inferencial

Prueba de normalidad para las variables conocimiento y actitud sobre medicina
alternativa en el servicio de medicina interna del Hospital de Apoyo La Caleta en
Chimbote, 2024.

Tabla 3:

Test de Kolmogorov-Smirnov para las variables conocimiento y actitud sobre
medicina alternativa en el servicio de medicina interna del Hospital de Apoyo La
Caleta en Chimbote, 2024.

Prueba Kolmogorov_Smirnov para una muestra

Conocimiento Actitud

N 324 324
Parametros Normal Media 21.31 7.77
Desviacion Estandar 12.89 5.55
Diferencias Mas Extremas Absoluto 12 .17
Positivo .10 17
Negativo -.12 -.17
Z de Kolmogorov-Smirnov 2.10 3.10
Sig. Asint. (2-colas) .000 .000

Regla de decisién

Si el valor P >0.05 no se rechaza la hipétesis nula.

Si el valor P<0.05 se rechaza la hipétesis nula.

HO= Los datos tienen distribucion normal (paramétricos)

Ha = Los datos no tienen distribucion normal (no paramétricos)

En la tabla 3 se observa que el P valor para ambas variables fue de 0.00, es decir
que es menor que 0.05; por lo cual la hipdtesis nula se rechaza y se determind que las
variables muestran no tienen distribucion normal es decir no existe normalidad de los
datos. Considerando que el comportamiento de ambas variables es no paramétrico el

estadistico de correlacion aplicable es la de Rho Spearman.
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Tabla 4:
Prueba de correlacién conocimiento segin dimension: sistemas médicos
integrales en la actitud respecto a las préacticas de la medicina alternativa en el

servicio de medicina interna del Hospital de Apoyo La Caleta en Chimbote,

2024
Sistemas Actitud
Médicos
Integrales
) Coeficiente de o
IS\/Ilfétg'n;gss correlacion 1 826
i ) .

Integrales Sig. (bilateral) 0.000
N 324 324
Coeﬁme_rlte de 826™ 1

Actitud correlacion
Sig. (bilateral) 0.000
N 324 324

En la tabla 4 se aplico la prueba de correlacion de Rho Spearman cuyo resultado
indicd un r de 0.826 que corresponde a una correlacion positiva alta; lo que refiere que
existe la evidencia estadistica de un 83% de relacion entre el conocimiento de Sistemas
Médicos Integrales y la actitud respecto a las practicas de la medicina alternativa en el
servicio de medicina interna del Hospital de Apoyo La Caleta en Chimbote. Una mayor
conciencia y comprension de los enfoques integrativos fomenta la aceptacion, reduce el
escepticismo y promueve una percepcion positiva de las terapias alternativas. Estas
actitudes, a su vez, influyen tanto en la participacion del paciente como en la adopcién de
las terapias por parte de los profesionales de la salud, fomentando un enfoque mas

inclusivo e integral del tratamiento
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Tabla 5:
Prueba de correlacion del conocimiento segun dimension: Medicina de la mente
y el cuerpo en la actitud respecto a las practicas de la medicina alternativa en el

servicio de medicina interna del Hospital de Apoyo La Caleta en Chimbote,

2024
Medicina de Actitud
la mente y
el cuerpo
o Coeficiente de o
I';"?:éﬁ'tga deel correlacion 1 798
y . .
Cuerpo Sig. (bilateral) 0.000
N 324 324
Coeﬁme_rlte de 798" 1
Actitud correlacion
Sig. (bilateral) 0.000
N 324 324

En la tabla 5 se aplico la prueba de correlacion de Rho Spearman cuyo resultado
indicd un r de 0.798 que corresponde a una correlacion positiva alta; lo que refiere que
existe la evidencia estadistica de un 80% de relacion entre el conocimiento de Medicina
de la mente y el cuerpo y la actitud respecto a las practicas de la medicina alternativa en
el servicio de medicina interna del Hospital de Apoyo La Caleta en Chimbote. Una mejor
comprension fomenta la confianza, reduce el escepticismo y fomenta la participacion
proactiva, cultivando asi actitudes favorables. La educacién, tanto formal como informal,
sirve como un mecanismo vital para moldear las percepciones y reforzar las perspectivas
positivas, especialmente cuando se complementa con experiencias personales y

testimonios creibles.
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Tabla 6:
Prueba de correlacion del conocimiento segun dimension: Terapias biologicas en
la actitud respecto a las practicas de la medicina alternativa en el servicio de

medicina interna del Hospital de Apoyo La Caleta en Chimbote, 2024.

Terapias Actitud
bioldgicas
. Coef|C|e_r1te de 1 450"
Terapias ~ correlacion
bioldgicas  Sig. (bilateral) 0.000
N 324 324
Coef|C|e_r1te de 450™ 1
Actitud correlacion
Sig. (bilateral) 0.000
N 324 324

En la tabla 6 se aplicd la prueba de correlacion de Rho Spearman cuyo resultado
indico un r de 0.450 que corresponde a una correlacion positiva moderada; lo que refiere
que existe la evidencia estadistica de un 45% de relacion entre el conocimiento de
Terapias bioldgicas y la actitud respecto a las practicas de la medicina alternativa en el
servicio de medicina interna del Hospital de Apoyo La Caleta en Chimbote. Si bien un
mayor conocimiento tiende a promover una mayor apertura y aceptacion, es evidente que
las actitudes también se ven fuertemente influenciadas por creencias culturales,
experiencias personales, influencias sociales y antecedentes educativos. Esta complejidad
sugiere que los esfuerzos para mejorar la percepcion de las terapias bioldgicas deben
adoptar un enfoque integral —que combine educacién, competencia cultural y difusion

responsable de informacion— para fomentar actitudes mas equilibradas
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Tabla 7:

Prueba de correlacion del conocimiento segin dimension: Practicas de
manipulacion basadas en el cuerpo en la actitud respecto a las practicas de la
medicina alternativa en el servicio de medicina interna del Hospital de Apoyo La
Caleta en Chimbote, 2024

Préacticas de Actitud
manipulacion
basadas en el
cuerpo
Précticas de Coeficie_rlte de 1 899™
manipu|acién correlacion '
basadas en el Sig. (bilateral) 0.000
cuerpo N 324 324
Coef|C|e_r1te de 899™ 1
Actitud correlacion
Sig. (bilateral) 0.000
N 324 324

En latabla 7 se aplico la prueba de correlacion de rho de Spearman cuyo resultado
indico un r de 0.899 que corresponde a una correlacion positiva muy alta; lo que refiere
que existe la evidencia estadistica de un 90% de relacion entre conocimiento de las
Précticas de manipulacion basadas en el cuerpo y la actitud respecto a las practicas de la
medicina alternativa en el servicio de medicina interna del Hospital de Apoyo La Caleta
en Chimbote, 2024. Una mayor familiaridad a través de la experiencia directa y la
comprension cientifica fomenta la confianza y disminuye el escepticismo, promoviendo
asi la aceptacion. Las iniciativas educativas —formales, informales o comunitarias—
sirven como herramientas vitales para mejorar la comprension y reducir los
malentendidos, lo que en ultima instancia genera percepciones mas favorables. Sin
embargo, influencias externas como las creencias culturales, las historias personales y la
credibilidad de la informacion moderan significativamente esta relacion, ya sea

reforzando o dificultando las actitudes positivas
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Prueba de Hipdtesis

H(I): El conocimiento influye significativamente en la actitud respecto a las practicas de
la medicina alternativa en el servicio de medicina interna del Hospital de Apoyo
La Caleta en Chimbote, 2024.

H(0): El conocimiento no influye significativamente en la actitud respecto a las practicas
de la medicina alternativa en el servicio de medicina interna del Hospital de

Apoyo La Caleta en Chimbote, 2024, no es bueno
HO: p=0
Hl:p#0

Tabla 8:

Prueba de correlacién entre el conocimiento y la actitud respecto a las practicas
de la medicina alternativa en el servicio de medicina interna del Hospital de
Apoyo La Caleta en Chimbote, 2024

Conocimiento Actitud
Coeﬁme_rlte de 1 920"
Conocimiento correlacion
Sig. (bilateral) 0.000
N 324 324
Coeﬁme_rlte de 920 1
Actitud correlacion
Sig. (bilateral) 0.000
N 324 324

En la tabla 8 se aplico la prueba de correlacion de Rho Spearman cuyo resultado
indico un r de 0.920 que corresponde a una correlacion positiva muy alta; lo que refiere
que existe la evidencia estadistica de un 92% el conocimiento y la actitud respecto a las
practicas de la medicina alternativa en el servicio de medicina interna del Hospital de
Apoyo La Caleta en Chimbote, 2024. En conclusion, el conocimiento ejerce una profunda
influencia en las actitudes hacia las practicas de medicina alternativa, moldeando las

percepciones, informando sobre los beneficios y riesgos, y viéndose afectado por diversos
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factores socioculturales e informativos. Un conocimiento preciso y accesible puede
disipar ideas erroneas, fomentar la confianza y promover el uso responsable de las
terapias alternativas. Por el contrario, la informacion inadecuada o distorsionada puede
generar escepticismo, miedo o rechazo, lo que subraya la importancia de una educacion

y una comunicacion fiables.

39



Andlisis y Discusion

Este estudio presentd el objetivo general fue: Determinar la influencia del
conocimiento en la actitud respecto a las practicas de la medicina alternativa en el servicio
de medicina interna del Hospital de Apoyo La Caleta en Chimbote, 2024. la prueba de
correlacion de Rho Spearman cuyo resultado indic6 un r de 0.920 que corresponde a una
correlacion positiva muy alta; lo que refiere que existe la evidencia estadistica de un 92%
el conocimiento y la actitud respecto a las practicas de la medicina alternativa en el
servicio de medicina interna del Hospital de Apoyo La Caleta en Chimbote, 2024. Los
hallazgos de Morales-Puruncaja y Paez-L6pez (2024) determinaron que una considerable
aceptacion y uso de estas terapias complementarias, motivados principalmente por la
percepcion de beneficios para la salud y la influencia de redes sociales. No obstante,
persisten barreras como la falta de informacion confiable, el costo y la disponibilidad
limitada, Trujillo Lagos y Oliva (2022) EI 84% de los adultos que utilizaron terapias
alternativas reportaron una mayor autoestima, el 16% de los adultos que no utilizaron
terapias alternativas, el 9% de los adultos que reportaron una menor autoestima.
Afirmaron que existia tal significacién estadistica entre las variables. Ibafiez (2019)
Segun el tipo de medicina alternativa empleada se obtuvo para el clavo de olor el 8.49%,
seguido de la manzanilla con el 6.37 % y el menos usado fue el ajenjo con un 0.79%. Se
concluyd que la frecuencia del uso de medicina alternativa para el control del dolor dental
en el distrito de Viru present6 valores bajos; el tipo de medicina alternativa mas usado es
el clavo de olor y el ajenjo el menos empleado. En conclusion, el conocimiento ejerce
una profunda influencia en las actitudes hacia las précticas de medicina alternativa,
moldeando las percepciones, informando sobre los beneficios y riesgos, y viéndose
afectado por diversos factores socioculturales e informativos. Un conocimiento preciso y
accesible puede disipar ideas erroneas, fomentar la confianza y promover el uso
responsable de las terapias alternativas. Por el contrario, la informacion inadecuada o
distorsionada puede generar escepticismo, miedo o rechazo, lo que subraya la importancia

de una educacién y una comunicacion fiables.

Respecto al primer objetivo especifico determinar la influencia del conocimiento

segun dimension: sistemas médicos integrales en la actitud respecto a las practicas de la
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medicina alternativa en el servicio de medicina interna del Hospital de Apoyo La Caleta
en Chimbote, 2024. la prueba de correlacién de Rho Spearman cuyo resultado indico un
r de 0.826 que corresponde a una correlacion positiva alta; lo que refiere que existe la
evidencia estadistica de un 83% de relacion entre el conocimiento de Sistemas Médicos
Integrales y la actitud respecto a las practicas de la medicina alternativa en el servicio de
medicina interna del Hospital de Apoyo La Caleta en Chimbote. Santivafiez et al. (2020)
Santivariez et al. (2020) Se encontrd una relacion estadisticamente significativa entre el
uso de terapias de MAC y el grado de instruccién (p < 0,001), la ocupacién de la persona
encuestada (p < 0,001) y su ingreso econémico mensual (p < 0,001). Barbeito &
Chambilla (2021) En cuanto los aspectos terapéuticos el 74% tienen el nivel de
conocimiento medio del uso terapéutico de las plantas medicinales con efecto analgésico
y antiinflamatorio, asi mismo, en aspectos preventivos el 82% de los usuarios tienen el
nivel de conocimiento alto del uso de las plantas medicinales; finalmente se concluye que
el 60% de los usuarios encuestados de 385 tienen el nivel de conocimiento alto, 32% nivel
medio y 8% nivel bajo, tanto en aspectos terapéuticos y aspectos preventivos, Gémez
(2019) aunque persiste un notable desconocimiento y una actitud en general indiferente
hacia la medicina alternativa y complementaria, hay sefiales alentadoras de apertura y
disposicion para regular su aplicacion en el sistema de salud colombiano. La integracién
de estas practicas podria enriquecer el enfoque médico actual, siempre que se realice bajo
la supervision de autoridades competentes y por profesionales debidamente capacitados.
Esto podria fomentar una atencion mas integral y efectiva hacia los pacientes, respetando
sus preferencias y necesidades. Futuras investigaciones definiran las asociaciones
encontradas y las variables intervinientes. Una mayor conciencia y comprension de los
enfoques integrativos fomenta la aceptacion, reduce el escepticismo y promueve una
percepcion positiva de las terapias alternativas. Estas actitudes, a su vez, influyen tanto
en la participacion del paciente como en la adopcion de las terapias por parte de los

profesionales de la salud, fomentando un enfoque mas inclusivo e integral del tratamiento

El segundo objetivo especificd busco determinar la influencia del conocimiento

segun dimension: Medicina de la mente y el cuerpo en la actitud respecto a las practicas
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de la medicina alternativa en el servicio de medicina interna del Hospital de Apoyo La
Caleta en Chimbote, 2024. la prueba de correlacion de Rho Spearman cuyo resultado
indico un r de 0.798 que corresponde a una correlacion positiva alta; lo que refiere que
existe la evidencia estadistica de un 80% de relacion entre el conocimiento de Medicina
de la mente y el cuerpo y la actitud respecto a las practicas de la medicina alternativa en
el servicio de medicina interna del Hospital de Apoyo La Caleta en Chimbote. Idrogo
(2019) realiz6 un estudio para determinar el nivel de conocimientos sobre el uso de
medicina complementaria y alternativa en usuarios de la provincia y ciudad de Huanuco
de personas mayores con osteoartritis en el 2019, estudio de tipo cuantitativo,
observacional, descriptivo, de corte transversal y prospectivo; llevé a cabo un estudio en
personas mayores con osteoartritis (usuarios del programa Pension 65) y encontr6 que un
81% de las personas mayores con esta enfermedad no usaban conocimientos inadecuados
de medicina complementaria o alternativa, Carhuapoma (2018), reportaron que el 79%
de los pacientes tuvieron conocimientos favorables, el 100% tienen una terapia
alternativa, concluyendo finalmente, que la mayoria de los pacientes adultos hacen uso
de la medicina alternativa, asimismo, los pacientes con enfermedades cronicas tienen una
actitud favorables para la medicina alternativa. Polo (2021), Concluye que la mayoria de
los usuarios adultos mayores con enfermedad crénica conocen el uso de la medicina
complementaria, a su vez la mayor parte de usuarios con enfermedad crénica que
demandan servicio de medicina complementaria tienen actitud favorable tanto para el
tratamiento que se utiliza como hacia la difusion de esta y los usuarios adultos mayores
con enfermedad crénica utilizan solo el tai chi como terapia alternativa con mayor
frecuencia en medicina complementaria. Yusnier et al. (2021) EI 95,33 % (N=143)
refirieron conocimientos sobre la Medicina Natural y Tradicional, consideraron los
procedimientos terapéuticos como utiles y efectivos y afirmaron su aplicacion. De ellos
el 100 % refirio conocer y aplicar la fitoterapia como procedimiento terapéutico. Las
recomendaciones de familiares y amigos fueron el medio de adquisicién de los
conocimientos sobre la Medicina Natural y Tradicional mas representativo (76,92 %).
Una mejor comprension fomenta la confianza, reduce el escepticismo y fomenta la
participacion proactiva, cultivando asi actitudes favorables. La educacion, tanto formal

como informal, sirve como un mecanismo vital para moldear las percepciones y reforzar
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las perspectivas positivas, especialmente cuando se complementa con experiencias

personales y testimonios creibles.

El tercer objetivo especifico, determinar la influencia del conocimiento segun
dimension: Terapias bioldgicas en la actitud respecto a las précticas de la medicina
alternativa en el servicio de medicina interna del Hospital de Apoyo La Caleta en
Chimbote, 2024. la prueba de correlacion de Rho Spearman cuyo resultado indicé un r de
0.450 que corresponde a una correlacion positiva moderada; lo que refiere que existe la
evidencia estadistica de un 45% de relacion entre el conocimiento de Terapias bioldgicas
y la actitud respecto a las practicas de la medicina alternativa en el servicio de medicina
interna del Hospital de Apoyo La Caleta en Chimbote. Si bien un mayor conocimiento
tiende a promover una mayor apertura y aceptacion, es evidente que las actitudes también
se ven fuertemente influenciadas por creencias culturales, experiencias personales,
influencias sociales y antecedentes educativos. Esta complejidad sugiere que los
esfuerzos para mejorar la percepcion de las terapias bioldgicas deben adoptar un enfoque
integral —que combine educacion, competencia cultural y difusion responsable de
informacién— para fomentar actitudes mas equilibradas. Diaz et al.(2021) El
conocimiento sobre la fitoterapia como método de tratamiento fue votado con 100. La via
mas votada para adquirir conocimientos sobre la medicina natural y tradicional es a través
de recomendaciones de familiares y amigos (76,92%). Pérez (2022) EIl empleo de plantas
medicinales para el control de su enfermedad no produce ningln efecto adverso (84,5%)
y si presentan (15,5%) manifestado por ardor a nivel de estdmago en conclusion la
utilizacion de la fitoterapia como medicina alternativa complementaria cerca de la mitad
de los pacientes hipertensos consumen la valeriana y una proporcion considerable el olivo
y espino blanco. Los frutos y las hojas son las mas empleadas; respecto a la trofoterapia,
los participantes utilizan frutas, verduras y cereales en més de la mitad porcentual con
fines terapéuticos, a su vez, todos los participantes del estudio cumplen con el tratamiento
indicado por el médico. Mejia et. al. (2019), : La terapia mas comun para MTP es la nat:
La terapia mas comun para MTP es la natilla, mientras que para MAC es la medicina
herbaria. Los encuestados tendieron a utilizar la terapia MTP mas que la terapia MAC.
Estas cirugias se realizan principalmente en el hogar del paciente y son aceptadas porque

pueden combinarse, mientras que para MAC es la medicina herbaria. Los encuestados
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tendieron a utilizar la terapia MTP més que la terapia MAC. Estas cirugias se realizan

principalmente en el hogar del paciente y son aceptadas porque pueden combinarse

Finalmente el cuarto objetivo fue, determinar la influencia del conocimiento segun
dimension: Practicas de manipulacion basadas en el cuerpo en la actitud respecto a las
précticas de la medicina alternativa en el servicio de medicina interna del Hospital de
Apoyo La Caleta en Chimbote, 2024. la prueba de correlacion de rho de Spearman cuyo
resultado indico un r de 0.899 que corresponde a una correlacién positiva muy alta; lo
que refiere que existe la evidencia estadistica de un 90% de relacion entre conocimiento
de las Practicas de manipulacion basadas en el cuerpo y la actitud respecto a las précticas
de la medicina alternativa en el servicio de medicina interna del Hospital de Apoyo La
Caleta en Chimbote, 2024. Alayo y Varas (2024), que existe relacion estadisticamente
significativa entre el conocimiento y practica de la medicina alternativa en adultos
mayores que acuden al centro de atencion de medicina complementaria EsSalud Trujillo
2024, a través de la prueba Chi-cuadrado, se obtuvo un puntaje de <.001, lo cual indica
que se rechaza la hip6tesis nula y se acepta de hipétesis de investigacion, Lugue y Tuma
(2023) encontr6 una relacién estadisticamente significativa en los médicos con empatia
media/alta y los resultados al momento de derivar a los pacientes a alguna terapia MAC
(P =0.046) y el promedio de la escala de percepcion sobre la MAC (P = 0.004). Asimismo
se hall6 una relacion estadisticamente significativa al momento de evaluar el puntaje de
la escala sobre percepcion sobre la MAC y el puntaje del nivel de empatia en médicos (P
= 0.045). Conclusiones. Se concluye que la percepcion hacia la MAC se relaciona
significativamente (P <0,05) con el nivel de empatia en los médicos que tratan ECNT.Una
mayor familiaridad a través de la experiencia directa y la comprensién cientifica fomenta
la confianza y disminuye el escepticismo, promoviendo asi la aceptacion. Las iniciativas
educativas —formales, informales o comunitarias— sirven como herramientas vitales
para mejorar la comprension y reducir los malentendidos, lo que en ultima instancia
genera percepciones mas favorables. Sin embargo, influencias externas como las
creencias culturales, las historias personales y la credibilidad de la informacion moderan

significativamente esta relacion, ya sea reforzando o dificultando las actitudes positivas
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Conclusiones
Primero

Determinar la influencia del conocimiento en la actitud respecto a las practicas de la
medicina alternativa en el servicio de medicina interna del Hospital de Apoyo La Caleta
en Chimbote, 2024. En la tabla 7 se aplico la prueba de correlacion de Rho Spearman
cuyo resultado indico un r de 0.920 que corresponde a una correlacion positiva muy alta;
lo que refiere que existe la evidencia estadistica de un 92% el conocimiento y la actitud
respecto a las practicas de la medicina alternativa en el servicio de medicina interna del
Hospital de Apoyo La Caleta en Chimbote, 2024. En conclusion, el conocimiento ejerce
una profunda influencia en las actitudes hacia las précticas de medicina alternativa,
moldeando las percepciones, informando sobre los beneficios y riesgos, y viéendose
afectado por diversos factores socioculturales e informativos. Un conocimiento preciso y
accesible puede disipar ideas erroneas, fomentar la confianza y promover el uso
responsable de las terapias alternativas. Por el contrario, la informacion inadecuada o
distorsionada puede generar escepticismo, miedo o rechazo, lo que subraya la importancia

de una educacién y una comunicacion fiables.

Segundo

Determinar la influencia del conocimiento seguin dimensién: sistemas médicos integrales
en la actitud respecto a las practicas de la medicina alternativa en el servicio de medicina
interna del Hospital de Apoyo La Caleta en Chimbote, 2024. En la tabla 4 se aplico la
prueba de correlacion de Rho Spearman cuyo resultado indico un r de 0.826 que
corresponde a una correlaciéon positiva alta; lo que refiere que existe la evidencia
estadistica de un 83% de relacion entre el conocimiento de Sistemas Médicos Integrales
y la actitud respecto a las préacticas de la medicina alternativa en el servicio de medicina
interna del Hospital de Apoyo La Caleta en Chimbote. Una mayor conciencia y
comprension de los enfoques integrativos fomenta la aceptacion, reduce el escepticismo
y promueve una percepcion positiva de las terapias alternativas. Estas actitudes, a su vez,

influyen tanto en la participacion del paciente como en la adopcion de las terapias por
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parte de los profesionales de la salud, fomentando un enfoque mas inclusivo e integral

del tratamiento
tercero

Determinar la influencia del conocimiento segin dimension: Medicina de la mente y el
cuerpo en la actitud respecto a las practicas de la medicina alternativa en el servicio de
medicina interna del Hospital de Apoyo La Caleta en Chimbote, 2024. En la tabla 5 se
aplico la prueba de correlacion de Rho Spearman cuyo resultado indico un r de 0.798 que
corresponde a una correlacion positiva alta; lo que refiere que existe la evidencia
estadistica de un 80% de relacion entre el conocimiento de Medicina de la mente y el
cuerpo Yy la actitud respecto a las practicas de la medicina alternativa en el servicio de
medicina interna del Hospital de Apoyo La Caleta en Chimbote. Una mejor comprension
fomenta la confianza, reduce el escepticismo y fomenta la participacion proactiva,
cultivando asi actitudes favorables. La educacion, tanto formal como informal, sirve
como un mecanismo vital para moldear las percepciones y reforzar las perspectivas
positivas, especialmente cuando se complementa con experiencias personales y

testimonios creibles.
Cuarto

Determinar la influencia del conocimiento segin dimension: Terapias bioldgicas en la
actitud respecto a las practicas de la medicina alternativa en el servicio de medicina
interna del Hospital de Apoyo La Caleta en Chimbote, 2024. En la tabla 6 se aplico la
prueba de correlacion de Rho Spearman cuyo resultado indicé un r de 0.450 que
corresponde a una correlacion positiva moderada; lo que refiere que existe la evidencia
estadistica de un 45% de relacién entre el conocimiento de Terapias biol6gicas y la actitud
respecto a las practicas de la medicina alternativa en el servicio de medicina interna del
Hospital de Apoyo La Caleta en Chimbote. Si bien un mayor conocimiento tiende a
promover una mayor apertura y aceptacion, es evidente que las actitudes también se ven
fuertemente influenciadas por creencias culturales, experiencias personales, influencias
sociales y antecedentes educativos. Esta complejidad sugiere que los esfuerzos para

mejorar la percepcion de las terapias biologicas deben adoptar un enfoque integral —que
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combine educacion, competencia cultural y difusion responsable de informacién— para

fomentar actitudes mas equilibradas
Quinto

Determinar la influencia del conocimiento segun dimension: Practicas de manipulacion
basadas en el cuerpo en la actitud respecto a las précticas de la medicina alternativa en el
servicio de medicina interna del Hospital de Apoyo La Caleta en Chimbote, 2024. En la
tabla 7 se aplicé la prueba de correlacion de rho de Spearman cuyo resultado indicé un r
de 0.899 que corresponde a una correlacion positiva muy alta; lo que refiere que existe la
evidencia estadistica de un 90% de relacion entre conocimiento de las Précticas de
manipulacion basadas en el cuerpo y la actitud respecto a las practicas de la medicina
alternativa en el servicio de medicina interna del Hospital de Apoyo La Caleta en
Chimbote, 2024. Una mayor familiaridad a través de la experiencia directa y la
comprension cientifica fomenta la confianza y disminuye el escepticismo, promoviendo
asi la aceptacion. Las iniciativas educativas —formales, informales o comunitarias—
sirven como herramientas vitales para mejorar la comprension y reducir los
malentendidos, lo que en Ultima instancia genera percepciones mas favorables. Sin
embargo, influencias externas como las creencias culturales, las historias personales y la
credibilidad de la informacién moderan significativamente esta relacion, ya sea

reforzando o dificultando las actitudes positivas
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Recomendaciones

Primero: la informacion inadecuada o distorsionada puede generar escepticismo,
miedo o rechazo, lo que subraya la importancia de una educacion y una comunicacion
fiables. A medida que la sociedad continta explorando enfoques de salud integral,
mejorar la comprension pablica mediante recursos fiables y educacion culturalmente
sensible se vuelve esencial para promover opciones de salud seguras e informadas. En
definitiva, reconocer y abordar los factores que influyen en el conocimiento sobre la
medicina alternativa puede facilitar una actitud mas matizada y equilibrada, lo que

beneficia el bienestar individual y promueve las précticas de salud holisticas.
Segundo:

Las influencias externas como las creencias culturales, las historias personales y
la credibilidad de la informacién moderan significativamente esta relacion, ya sea
reforzando o dificultando las actitudes positivas. Abordar estos factores mediante una
educacion culturalmente sensible y la difusion de informacion fiable es esencial para
facilitar una mayor aceptacion de las terapias alternativas en la atencion sanitaria
convencional. A medida que se profundiza la conciencia y la comprension, la integracién
de las practicas de manipulacion corporal puede evolucionar de alternativas
especializadas a componentes reconocidos de la gestion holistica de la salud,

beneficiando a una amplia gama de personas que buscan opciones de atencion integral.
Tercero:

la credibilidad y la calidad de las fuentes de informacion influyen criticamente en
las percepciones; la informacion de profesionales colegiados e investigaciones revisadas
por pares fomenta la confianza, mientras que los informes anecdéticos o el contenido en
linea no verificado pueden socavarla. Reconocer estos factores subraya la complejidad de
la relacion entre conocimiento y actitud y destaca la importancia de la comunicacién
creible y la sensibilidad cultural para promover la aceptacion de las practicas de

manipulacion corporal.
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Cuarto:.

La educacion formal y los programas de formacion especializada sirven como
plataformas fundamentales para difundir informacién precisa, disipar mitos y fomentar la
capacidad de andlisis critico tanto entre estudiantes como entre profesionales. Los planes
de estudio que integran cursos de medicina complementaria y alternativa, incluyendo
modulos de quiropractica, masoterapia y osteopatia, ayudan a los estudiantes a desarrollar

una comprensién matizada de la base cientifica y la relevancia clinica de estas practicas.
Quinto:

A pesar del vinculo positivo entre el conocimiento y la actitud, varios factores
externos pueden influir en esta relacion, ya sea reforzando o dificultando la aceptacion.
En sociedades donde las practicas curativas tradicionales o indigenas estan
profundamente arraigadas, la aceptacion de la manipulacion corporal puede ser alta,
independientemente del conocimiento cientifico; por el contrario, en culturas que
enfatizan la biomedicina, el escepticismo puede persistir incluso entre personas bien

informadas
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Anexo 1. Tabla de operacionalizacion de variables

Operacionalizacion de la variable Conocimientos sobre la medicina complementaria

Conceptualizacién Indicadores items Niveles y Rango
Conjunto de acciones que Ventajas de la

realiza una persona para medicina

decidir como actuar en complementaria

una situacion, guiada por Desventajas  de la

alguna teoria y/o medicina

principio cientifico. El complementaria

término significa “verdad Medicina

en el ser” y, si es asi, complementaria vy

también debe serlo el tratamientos

desarrollo y alternativos.

perfeccionamiento de Bajo
conceptos e informacion 1-13 Regular
desde entonces. La Real Alto

Academia Espafiola los
define como términos
como conocimiento,
pensamiento, ciencia,
sabiduria, entendimiento
e inteligencia y razon.
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Operacionaizacion de la variable: Actitud sobre la medicina complementaria

Conceptualizacién

Indicadores

items

Niveles y Rango

La actitud se define como
una predisposicion
aprendida que puede no
estar totalmente presente
al nacer 0 ser
completamente
inmutable, pero que sera
suficiente para que un
individuo tenga
estabilidad para
responder de manera
consistente, ya sea de
manera  favorable o
desfavorable hacia un
objeto (persona, grupo,
situacion, etc.). Las
actitudes son las causas
mas generales de por qué
y cOmo actla la gente.

e MAC aceptada
e Problemas de MAC
e Difusion de MAC.

14-19

Mala
Buena
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Anexo 2: Matriz de consistencia

Problema Variables Objetivos Hipotesis Metodologia
¢De qué manera el Objetivo general Ha: El aprendizaje basado en
conocimiento influye | Aprendizaje basado | Determinar la influencia del | problemas si influye en el | Tipo de estudio: cuantitativo

en la actitud respecto
a las préacticas de la
medicina alternativa
en el servicio de
medicina interna del
Hospital de Apoyo La
Caleta en Chimbote,
20247

en problemas

Pensamiento critico

conocimiento en la actitud respecto a las
practicas de la medicina alternativa en el
servicio de medicina interna del Hospital
de Apoyo La Caleta en Chimbote, 2024
Asi mismo se platearon como Obijetivos
Especificos

1. Determinar la influencia del
conocimiento segun dimension: sistemas
médicos integrales en la actitud respecto a
las practicas de la medicina alternativa en
el servicio de medicina interna del

Hospital de Apoyo La Caleta en
Chimbote, 2024
2. Determinar la influencia del

conocimiento seguin dimensién: Medicina
de la mente y el cuerpo en la actitud
respecto a las practicas de la medicina
alternativa en el servicio de medicina
interna del Hospital de Apoyo La Caleta
en Chimbote, 2024

3. Determinar la influencia del
conocimiento segun dimension: Terapias

desarrollo del pensamiento
critico en estudiantes de
cuarto de secundaria de la
institucion educativa
Nuestra Sefiora del Perpetuo
Socorro 2024

Ho: El aprendizaje basado en
problemas no influye en el
desarrollo del pensamiento
critico en estudiantes de
cuarto de secundaria de la
institucion educativa
Nuestra Sefiora del Perpetuo
Socorro 2024

disefio de la investigacion
descriptiva correlacional no
experimental y transeccional

Poblacion:

La poblacion de estudio estara
conformada por servicio de
medicina interna del Hospital
de Apoyo La Caleta en
Chimbote, 2024? del Perpetuo
Socorro 2024.

Muestra

La muestra es no probabilistica
estuvo conformada por 324
servicio de medicina interna del
Hospital de Apoyo La Caletaen
Chimbote, 2024?Técnica:
Encuesta

Instrumento: Cuestionario




bioldgicas en la actitud respecto a las
practicas de la medicina alternativa en el
servicio de medicina interna del Hospital
de Apoyo La Caleta en Chimbote, 2024.
4, Determinar la influencia del
conocimiento segun dimension: Practicas
de manipulacién basadas en el cuerpo en
la actitud respecto a las practicas de la
medicina alternativa en el servicio de
medicina interna del Hospital de Apoyo
La Caleta en Chimbote, 2024




b)

Anexo 2. Instrumentos de recoleccion de datos

CUESTIONARIO DE LA CONOCIMIENTO SOBRE MEDICINA
ALTERNATIVA

D1: Sistemas médicos integrales
La acupuntura es:
Un sistema que se basa en la medicina occidental.
La aplicacion subcutanea de pequefias dosis de anestésicos.
La insercién de agujas muy delgadas en puntos especificos del cuerpo.
Un conjunto de técnicas y artes desarrolladas en China a lo largo de su
evolucion cultural milenaria.
Los beneficios de la acupuntura son:
Disminuye los problemas cardiacos y circulatorios.

Disminuye el dolor, problemas del sistema nervioso, regula liquidos
corporales y el metabolismo.
Disminucion de trastornos visuales, neurolégicos y alivia el dolor.

Alivia el estrés, tristeza y mejora la confianza en uno mismo.

La homeopatia es:

Un sistema medico integral se basa en el principio “ley de la similitud”.
La purificacion del cuerpo y la creencia en la “ley de la similitud”.

La utilizacion de la “bioenergia” con fines diagnosticos y terapéuticos.

Una técnica que genera la desintoxicacion del cuerpo.

Los beneficios de la homeopatia son:
Disminuye los problemas cardiacos, genéticos, fisicos y pulmonares.

Disminuye las enfermedades respiratorias, digestivas, reumaticas,

ginecoldgicos, dermatoldgicas, ansiedad, anemia y cefalea.



d)

d)

d)

b)

Mejora los problemas psicolégicos, sociales y mejora la circulacion.

Disminuye los problemas de ansiedad, estrés, nerviosismo, insomnio,

diabetes y equilibra el PH.

La geoterapia es:

Un método que estimula las células de la piel.

La utilizacion de diferentes tierras medicinales.

El uso de plantas medicinales para curar enfermedades dermatoldgicas.

La utilizacién de las esencias de aceites naturales.

Los beneficios de la geoterapia son:
Disminuye el dolor y previene enfermedades cronicas.

Mejora los problemas emocionales, psicologicos y desintoxica el higado
graso.

Drena toxinas, activa la circulacién, disminuye las varices, artritis, acné,
quemadura y regenera el tejido dafiado.

Mejora los mecanismos de equilibrio, activa la circulacion, trata varices,

acneé, depresion y estrés.

La hidroterapia es:

El uso de esencias de plantas medicinales para curar problemas
cardiovasculares.

La utilizacion de aceites esenciales en las extremidades con el objetivo de
prevenir enfermedades cronicas.

La utilizacion del agua en bafios nocturnos con aromas de plantas
medicinales.

La utilizacion de diferentes técnicas o formas de aplicacion del agua con

finalidad terapéutica.

Los beneficios de la hidroterapia son:
Disminuye problemas cardiacos y emocionales.

Disminuye el estrés, nerviosismo, insomnio, enfermedades infecciosas,

ulceras por decubito, sobre peso y del aparato respiratorio.



d)

d)

10.

d)

11.

Desbloguea, mejora la circulacion, disminuye el dolor y produce
relajacion corporal.
Reduce el estrés, ansiedad, alteracion emocional, mejora la concentraciony

ayuda a tener pensamientos claros.
D2; Medicina de la mente y cuerpo.
El taichi es:
Una técnica de estimulacion segmental transcutanea.

Un ejercicio mente-cuerpo, implica una serie de posturas fluidas,
continuas y elegantes.

Un sistema que busca la purificacion del cuerpo y de la mente,
liberandolos de todas las perturbaciones.

Un ejercicio de cuerpo y mente, implica una terapia curativa del alma.

Los beneficios del taichi son:

Disminuye el estrés, produce dificultad al dormir y las enfermedades
cardiovasculares.

Dificultad al dormir, mejora los aspectos cognitivos y la psicomotricidad.

Disminuye las enfermedades cardiovasculares, artritis, enfermedad
pulmonar obstructiva crénica y lumbalgia.
Mejora la psicomotricidad, estados de fatiga cronica, mejora el estado

general de los sistemas fisioldgicos y disminuye el estrés.

La hipnoterapia es:
Una préctica autodirigida para relajar el cuerpo y tranquilizar la mente.

Técnica que permite superar el estado de conciencia y facilita la relajacion
profunda.
La expresion directa del cuerpo y la mente

Una terapia curativa que busca el bienestar fisico y mental.

. Los beneficios de la hipnoterapia son:

Reduce el dolor, disminuye los trastornos mentales 0 emocionales y

aumenta el pensamiento positivo.



b)

c)

d)

13.

a)

Restaura el funcionamiento fisico, cognitivo, emocional, social y generala
capacidad de mejores respuestas.

Reduce el estrés, elimina miedos y fobias, mejora la concentracion,
motivacion, genera pensamiento positivo y libera culpas.

Mejora el movimiento fisico, libera culpas y genera pensamiento positivo.

La meditacion es:

Un procedimiento de concentracion mental que emplea distintas técnicas

para relajar el cuerpo y la mente.

b) Un procedimiento de concentracion mental, fisica y espiritual.

c)
d)

14.

d)

15.

d)

16.

Una terapia de relajacion profunda del cuerpo y la mente.

Una terapia que produce emociones positivas y emplea distintas técnicas

para limitar los estimulos externos.

Los beneficios de la meditacion son:
Disminuye las enfermedades emocionales, pulmonares y cardiacas.
Genera bienestar fisico, psicolégico y muscular.

Disminuye el estrés, genera tranquilidad, paz interior, auto comprension,
desarrollo de la memoria y produce relajacion fisica.

Mejora los problemas respiratorios, pulmonares, psicol6gico ycardiacos.

La danzaterapia es:

El uso del movimiento de manera psicoterapéutica para alcanzar la
integracion de procesos corporales, emocionales y cognitivos.

El movimiento de los miembros superiores e inferiores con la integracion
de procesos corporales y cognitivos generando relajacion.

La coordinacion espiritual y emocional que supera las emociones
negativas.

El uso del movimiento que genera bienestar psicologico y espiritual.

Los beneficios de la danzaterapia son:

Disminuye los problemas pulmonares, cardiacos, genere relajacion,

concentracion.



b) Mejorar la coordinacion, concentracion, la relajacion, la confianza,
autoestima, seguridad y desarrollan habilidades de comunicacion.
c) Disminuye el estrés, genera de paz interior, mejora la coordinacion e
interaccion.
d) Mejora los  problemas emocionales, cognitivos, sociales y las
enfermedades del sistema respiratorio.

D3: Practicas biologicas.
17. La fitoterapia es:
a) Conocida como terapia tradicional.

b) Una terapia con la utilizacién de zumos de plantas que mejora el sistema
digestivo y circulatorio
c) El uso de las esencias florales y plantas medicinales.

d) Conocida como herbolaria y el uso extractivo de plantas medicinales.

18. Los beneficios de la fitoterapia son:

a) Mejora las funciones de los 6rganos, sistemas corporales y el campo
energetico.

b) Mejora el estado fisico, mental, emocional, espiritual y el campo
energético.

c) Reduce el estrés, ansiedad, alteraciones emocionales, sociales y previenelas
enfermedades diarreicas y respiratorias.

d) Mejora la espiritualidad y disminuye enfermedades cardiovasculares.
19. La trofoterapia es:

a) Una practica de alimentacion con el uso de nutrientes y el uso de plantas
medicinales.

b) Una terapia que comprende el uso de zumos de frutas para recuperar los
problemas digestivos.

c) Una técnica de alimentacion con el uso exclusivo de verduras paramantener
el equilibrio del propio cuerpo.

d) Unaterapia que comprende el uso de nutrientes y alimentos para ayudar al

propio cuerpo a mantener el equilibrio y la salud.



20.

b)

d)

21.

a)

Los beneficios de la trofoterapia son:

Mejora la oxigenacion celular, estimula el metabolismo, aumenta la
resistencia contra la vejez, acelera el proceso de renovacion celular y
alcalaniza la sangre.

Mejora la salud fisica, social, disminuye la hipertensién arterial, recuperael

equilibrio y disminuye problemas psiquicos.

Mejora los problemas urinarios, pulmonares, cerebrales, ginecoldgicos,
neuroldgicos y sociales.
Disminuye los problemas psicolégicos, emocionales, problemas

gastrointestinales, diabetes, asma y estrefiimiento.

La zumoterapia es:

Un método sano y natural que aporta energia, nutre y desintoxica nuestro

cuerpo.

b) El extracto de raices de plantas silvestres.

c)

d)

22.

d)

La maceracion de plantas medicinales para la prevencién de enfermedades
cronicas.
El uso de germinados de verduras y menestras para generar bienestar

digestivo.

Los beneficios de la zumoterapia son:

Equilibra el PH, refuerza el sistema inmunoldgico, retrasa el envejecimiento,
desintoxica, disminuye las enfermedades cardiovasculares, previene la
diabetes, osteoporosis y cancer.

Disminuye las enfermedades cronicas, digestivas, urinarias, degenerativas,
psicoldgicas, sociales y equilibra el PH.

Retarda el envejecimiento, previene las enfermedades cardiacas y
neuroldgicas.

Mejora la salud fisica, social, emocional, disminuye la hipertension arterialy

recupera el equilibrio.

D4: Préacticas de manipulacion y basadas en el cuerpo.

23. La aromoterapia es:



a) Una terapia que se utiliza lociones de aceites esenciales que ayuda a las
personas que tengan algin padecimiento.
b) Una terapia que se utiliza los aceites: de oliva y sacha inchi.
c) Esun método terapéutico que se utilizan esencias, aceites y genera una
respuesta positiva.
d) Una terapia de la extraccion de tallos de verduras, frutas y flores.

24. Los beneficios de la aromoterapia son:
a) Mejora el bienestar, genera problemas emocionales y la tranquilidad.

b) Reduce el estrés, ansiedad, alteracion emocional, provoca tranquilidad,
mejora la concentracion y ayuda a tener pensamientos claros.

c) Mejora el bienestar fisico, estimula las hormonas femeninas y el
metabolismo.

d) Disminuye los problemas digestivos, pensamientos claros y espirituales.
25. La reflexologia es:

a) Una terapia de relajacion de comprensién efectuada sobre puntos reflejos
en manos.
b) Una terapia que consiste en masajear los muslos y abdomen.
c) La practica de estimular puntos reflejos localizados en los pies, las manosy
los pabellones auriculares.
d) Una técnica especifica de compresion efectuada sobre puntos reflejos enel

Cuerpo.



26. Los beneficios de la reflexologia son:

a)

Mejora la circulacion, disminuye el dolor, produce relajacion corporal y

desbloguea puntos especificos.

b) Produce relajacion en el abdomen y pies, mejorando la circulacion.

c) Disminuye el dolor, mejora el bienestar fisico, emocional y social.

d)

27.

d)

28.

d)

Disminuye la presencia de metales pesados y desbloquea la circulacion

nerviosa.

La masoterapia es:

Es la aplicacién de técnicas manuales y terapias adyuvantes, llamado
trabajo de la energia interna o energia vital.

Un componente de la medicina china tradicional que combina el
movimiento, la meditacion y la regulacion del sistema muscular.

La aplicacion de técnicas manuales y terapias adyuvantes con la intencionde
afectar positivamente la salud y el bienestar de la persona.

Una técnica de relajacién corporal y para ampliar el flujo de “chi” en el

cuerpo disminuyendo los problemas psicoldgicos.

Los beneficios de la masoterapia son:

Aumenta la capacidad mental, disminuye la enfermedadescardiovasculares
y circulatorias.

Reduce el estrés, mejora la circulacion sanguinea o la inmunidad y
aumenta la capacidad de percepcion y concentracion.

Favorece relajacion, bienestar psicologico, promueve el suefio, mejora la
movilidad, disminuye el dolor, la fatiga y conductas negativas.

Mejora la circulacion sanguinea, disminuye los problemas psicolégicos y

ginecologicos.



CUESTIONARIO DE ACTITUD

ID ACTITUD De acuerdo Desacuerdo

La Medicina complementaria es una buena opcién
1 |en el tratamiento de las enfermedades

La Medicina complementaria es beneficioso para la
2 |vida.

La Medicina Complementaria actda Unicamente
3 | como un efecto aliviador.

Me interesa recibir informacién sobre Medicina
4 | Complementaria

Se debe hacer mayor publicidad de la medicina
5 | complementaria

La medicina complementaria se usa cuando la
6 | medicina convencional no es eficaz

La medicina complementaria ayuda al cuerpo a
7 |crear su propia defensa y logra curacion

Recomendaria a un familiar, conocido y/o amigo al
8 |servicio de medicina complementaria.

La medicina convencional es mejor que la medicina
9 | complementaria

10

La medicina complementaria ensefia a ver la
vida de otra manera.
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