UNIVERSIDAD SAN PEDRO

FACULTAD DE MEDICINAHUMANA

PROGRAMA DE ESTUDIO DE FARMACIA Y
BIOQUIMICA

@®USP

UNIVERSIDAD SAN PEDRO

Factores asociados a la automedicacion de pacientes que acuden a la
botica DanaFarma, Piura - 2023

Tesis para obtener el Titulo Profesional de Quimico Farmaceutico

Autora:
Pérez Morillo de Quintanilla, Maria Luisa

Asesor:
Cacha Salazar,Carlos Estaban
(ORCID: 0000-0002-3169-5891)

Piura — Peru
2023



INDICE

INDICE ..o i
INDICE DE TABLAS. ...ttt iii
INDICE DE FIGURAS ..ottt iv
Palabras ClaVE:. ... %
Constancia de originalidad..............cviiiiiiiiiiiii e Vi
THEULO . 1t vii
RESUMEN ... e e viii
ABSTRACT ..t iX
INTRODUCCION. ...ttt 1
Antecedentes y Fundamentacion cientifica...............ccoooviiiiiiiciii 1
JUSEIFICACTON ... 11
PIODIBIMA ... e 12
[ 10 T0] (=TSP 13
ODJBLIVOS. ..o 13
METODOLOGIA. ...ttt 14
TIPO de INVESEIGACION: . ...t e e 14
Disefio de 1ainVeStIgaCion:..........ccooiiiiiiii e 14
Poblacion, MUESEra Y MUESEIEO..........uuueeeeeieiiie e e e e e 14
Técnicas e instrumentos de INVEStIGACION...............uviiieeiiiiiiiie e 15
Procesamiento y andlisis de lainformacion...............ccccccvvviiiiiiiiiiiii e 17
RESULTADOS. ..ottt e e e e e e et a e e e e s nanaeaeeeennees 18
ANALISIS Y DISCUSION ...ociiiiiiiiiiieiiiieieis st 27
CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES..........ccooiiiiiiiiieeiiiiicee e 33
REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS. .......oovieeeeeeeeeeeeeee e, 36
ANEXOS ...t a e e e annes 41



INDICE DE TABLAS

Tabla 1 Descripcion de los niveles de la variable factores asociados ...................... 18
Tabla 2 Descripcion de los niveles de la variable automedicacion........................... 19
Tabla 3 Influencia de la falta de tiempo en la automedicacion de pacientes que acuden
que acuden a la botica DanaFarma, Piura — 2023...........ccceeeeiiiiiieee e 20
Tabla 4 Influencia de los factores socioeconémicos en la automedicacion de pacientes
que acuden que acuden a la botica DanaFarma, Piura —2023............cccccevveeeiinnnnnn. 21
Tabla 5 Influencia de los factores culturales en la automedicacion de pacientes que
acuden que acuden a la botica DanaFarma, Piura —2023...........ccccvviveiiiiiieeiine, 22
Tabla 6 Influenciade los factores relacionadosa la industria farmaceutica en la
automedicacion de pacientes que acuden que acuden a la botica DanaFarma, Piura —
2023, e e — e et e et a e reanraa e 23
Tabla 7 Influencia de los farmacos utilizados en la automedicacidn de pacientes que
acuden que acuden a la botica DanaFarma, Piura —2023. ..........cccccooevvvvveeeeiiinnnnnn. 24
Tabla 8 Influencia de las implicancias legales y el papel de las autoridades en la
automedicacion de pacientes que acuden que acuden a la botica DanaFarma, Piura —
P40 TSRS SPRTP 25
Tabla 9 Influencia de los factores asociadosy la automedicacion de pacientes que

acuden que acuden a la botica DanaFarma, Piura —2023...........ccccoviveieiieeeeeiinenn, 26



INDICE DE FIGURAS

Figura 1. Formas farmacéuticas. (Pabon y Gonzéles, 2017)



Palabras clave:

Tema Factores asociados, automedicacion, pacientes
Especialidad Farmaciay Bioquimica

Keywords:
Tema Associated factors, self-medication, patients
Especialidad Pharmacy and Biochemistry

Linea de investigacion

Linea de investigacion

Uso racional de medicamentos.

Area

Ciencias médicas y de la salud.

Subarea

Ciencias de la salud.

Disciplina

Ciencias del cuidado de la salud y servicios.




Constancia de originalidad

R
'ti} U S P | VICERRECTORADO DE INVESTIGACION

LTV ETI W BRAS P ELH

CONSTANCIA DE ORIGINALIDAD

El que suseribe, Vicerrector de Investigaevbn de la Universidad San Pedroc

HACE CONSTAR

Que, de la revisida del trabaje tulado "Factores asociados a la awb dicacidn de paclentes que
acuden a la botea DamaFarma, Plura - 2023 del (a) eswdiante: PEREZ MORILLO DE
QUINTANILLA MARIA LUISA, identificadofa) con Cidigo N* 2515204094, se ha verificado un
porcentaje de similitud del 29%. o cual se encuentra demtro del pardmetro establecido por la
Universidad San Pedro mediante resolucibn de Comsejo Universitario N® 3037-2019-USP/CUpara la
obtencidn de grados y tiulos scaddmicos de pre y posgrado, asi como proyectos de investigacidn anual
Docente.

Se ulpi.ch: la presenle constancia para los fines pu‘:r[i:h‘:mn:».
Chimbote, 07 de diciembre de 2023
P o

&  4n

Dr. JAVIER TIMEZ AR
vmwm oN

NOTA: Este documento carece de valor si no tiene adjunta ¢l reporte del Softecare TURNITIN.

www.usanpedro.edu.pe




Titulo.
Factores asociados a la automedicacion de pacientes que acuden a la botica

DanaFarma, Piura - 2023.

Vil



RESUMEN

La investigacion tuvo como objetivo general, establecer la influencia de los factores
asociados a la automedicacion de pacientes de pacientes que acuden a la botica
DanaFarma, Piura — 2023. Fue de tipo aplicada y disefio no experimental, de corte
transversal correlacional. La muestra fue constituida por 130 personas mayores de 18
afios que asistieron a botica DanaFarma, Piura durante el periodo de un julio —
setiembre del 2023. Los resultados y conclusiones fueron, que existio una influencia
significativa entre los factores asociados y la automedicacion (Chi Cuadrado
p=0.000<0.05). Esto se dio debido a que existen factores diversos que facilitan la
automedicacion como la falta de tiempo, carenciaecondmica, sintomas secundarios, e
influencia de publicidad). Igualmente, existio una influencia de la falta de tiempo en
la automedicacion (Chi cuadrado p=0.000<0.05). También, existi6, una influencia
significativa entre los factores socioeconémicos y la automedicacion (Chi cuadrado
p=0.000<0.05). Finalmente, existid una influencia significativa entre los factores
culturales y la automedicacion (Chi Cuadrado p=0.000<0.05).
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ABSTRACT

The general objective of the research was to establish the influence of the factors
associated with the self-medication of patients who go to the DanaFarma pharmacy,
Piura - 2023. It was of an applied type and non-experimental design, with a
correlational cross-section. The sample was made up of 130 people over 18 years of
age who attended DanaFarma pharmacy, Piura during the period from July to
September 2023. The results and conclusions were that there was a significant
influence between the associated factors and self-medication (Chi Square
p=0.000<0.05). This occurred because there are various factors that facilitate self -
medication such as lack of time, financial lack, secondary symptoms, and influence of
advertising). Likewise, there was an influence of lack of time on self-medication (Chi
square p=0.000<0.05). There was also a significant influence between socioeconomic
factorsand self-medication (Chisquare p=0.000<0.05).Finally, there was a significant

influence between cultural factors and self-medication (Chi Square p=0.000<0.05).



INTRODUCCION

Antecedentes y Fundamentacion cientifica.

Pefialoza y Naranjo (2020) en su estudio que habla sobre los factores que se
vinculan a la automedicacion, el cual se realizé en un centro de Cuenca -
Ecuador, con una encuesta que se aplico a 203 mujeres se obtuvo que, el 56%
vivieron en zona urbanay un 44% en zona rural, el grado de instruccion que
tenian mayormente fue de basico en un 37%, media en 30% Yy sin instruccion
con un 18%, asi también el 67% consumio estos medicamentos sin ninguna
prescripcion médica, por ultimo los pacientes que se automedicaron dijeron que
el 39% no contaba con tiempo para visitar al médico, un 31% no contaba con
seguroy un 30% no creianecesario el visitar al doctor, mediante un chicuadrado
de 0,274 (P<0,05) los autores dijeron que el factor de automedicacion mas

importante fue el de no contar con tiempo para visitar al médico.

Mejia etal. (2019) en su tesisque tratade laautomedicacidn, el estudio se realizd
en pacientes de una clinica odontologica en Colombia, mediante una encuesta
aplicada a 344 personas se hallé que, las mujeres fueron mayoria en un 78.89%,
el nivel socioecondmico de los pacientes fue medio en un 81,12%, también se
encontro que los motivos de automedicacion fueron la falta de tiempo en un
35.78%, poco conocimientoen un 17.24% y por ultimo el disgusto de acudir a
un médico en un 13.22%, concluyendo que los principales factores el que no les
gusto acudir al médico y el de no tener efectos secundarios en la practica de la

automedicacion.

Japdn (2019) en su estudio con reaccidn a la automedicacion, este se desarrolld
en pacientesde un hospital de Ecuador, conunaencuestaaplicadaa 149 personas
se encontrd que, el rango de edad de los pacientes que mas hubo fue de entre 65
a 74 afos con un 47.7%, siendo mayormente mujeres en un 54.4%, rango de
estudios primaria en un 61.7%, también el 57.7% presentd prevalencia de

automedicacion, donde lo que més consumieron fueron los analgésicos en un



55% y antigripales en un 22.1%, el autor llegd a concluir que los factores que
causaron la automedicacion fueron la mayoria de edad, los cuales por
recomendacion médica era necesario el consumo de ciertos analgésicos para
aliviar el dolor o malestar diario y también en algunos casos el vivir lejos del

lugar de atencion médica.

En el ambito nacional, Vargas (2021) en su trabajo que habla sobre la
automedicacion y sus factores, siendo un estudio correlacional el cual se aplico
en 12 distintos paises, una encuesta a 8777 personas, mediante este estudio se
encontro que, el 59.6% fue del sexo masculino, asi también los medicamentos
mas consumidos fueron azitromicina, cloroquina, la penicilina y otros
antibidticos comunes como el paracetamol, ivermectinae ibuprofeno, también
el pais que tuvo mas personas que se automedicaron fue el Perd con un 48.9%,
por lo que aquellos factores que se asociaron a la automedicacién fueron el ser

hombre, recomendacion familiar y propia.

Hernandez (2021) en su estudio de tesis el cual tuvo el fin de ver factores que
estan asociados a la automedicacion, este estudio se realizo en alumnos de
medicina de una universidad del Pert, mediante un cuestionario aplicado a 207
personas se encontrd que, el 58.5% fue del género femenino, y el rango de edad
mas presente fue el de 19 a 23 afios con un 52.5%, asi también la ocupacién de
los encuestados fue de estudiantes en un 97.6%, también el tipo de seguro que
mas tuvieron los pacientes fue del 59,4%, por ultimo el 77.8% solo a veces
acudié al médico, por lo que el autor a través de un Chi cuadrado con valor de
0,062 (P<0,05) concluyé que aquellos factores demograficos que incitaron a la

automedicaronfueronlafaltade visitaal médico y laedad joven de los pacientes.

Pari et al. (2021) en su articulo relacionado a la automedicacion, este se realizd
en pacientes de centro médicos en Perd, con un estudio correlacion y mediante
cuestionario aplicado a 3849 personas se encontrd que, el 57.6% tenian entre 30
y 59 afios, ademas el 52.2% fueron del sexo femenino, mientras que el nivel

educativo fue de nivel secundario y superior en un88.9% y un 11.1% solo nivel



primaria, asi también un 88.8% solo se guiaba de larecomendaciondel vendedor
de los medicamentos, sin acudir a un medico, con un Chi cuadrado se tuvo un
valor de 0.435 (P<0,05), por lo que los autores concluyeron hay relacidn y que
el principal factor fue elde no acudiral médico paraunacorrectarecomendacion
de los horarios de toma de medicamentos segun la enfermedad o malestar que

padezcan.

Merino (2021) en su estudio el cual tuvo un objetivo idéntico, aplicado en
personas que asisten a la facultad de medicina, mediante un cuestionario dado a
362 personas se encontro que, el 61.33% no se auto medicaba mientras que el
otro 38.67% si, tambien se encontro que lamayoria fueron mujeresen un 69.1%,
ademas un 55% tuvo un rango de edad de entre 22 a 35 afios, luego de 17 a 21
afios con un 44.5%, ademas un 69.6% si contaba con seguro mientras que el otro
30.4% no, se concluy6 mediante un Chi cuadrado de 0,048 (P<0,05) siendo el
principal factor que se relaciono el de edad joven ya que no tenian mucho
conocimiento acerca de las consecuencias.

Villanueva (2021) en su trabajo de tesis el cual tuvo como fin el encontrar cuales
fueron losfactores que se asociana laautomedicacion, se desarroll6 en pacientes
que acuden a boticas en Santa Maria - Per(, el género que predominé fue el
femenino con un53%, el grado de instruccion fue superior con un 53%, seguido
de la secundaria con un 24%, también el tipo de salud que mas tenian fue el de
SIS con un 56%, seguido de Esalud con un 23%, por ultimo el medio de
comunicacion e informacion que mas tenian los pacientes fue el internet con un
64%, sequido de latelevision enun 19%, el autor llego a concluir que los factores
que influyeron a automedicarse fueron los factores demogréaficosy socio
econdmicos, afectando principalmente la juventud y la fuente de informacién

siendo el internet, donde no esta la informacion correcta siempre.

Chinchay y Ruiz (2021) en tesis contaron con un estudio que tuvo un objetivo
similar, este fue aplicado a pacientes que viven en el distrito de Carabayllo los

cuales asistieron a un centro médico en Lima, con un cuestionario realizado en



60 personas se encontrd que, el 87% de ellos se automedicaron, ademas la edad
de los que més se auto medicaba fueron de entre 20 a 40 afios con un 25%,
siguiendo losde 41 a50afiosconun 17%, también el 52% fueronmujeres, sobre
el grado de instruccién el 45% llego6 a tener secundaria completa, un 38%
primariay un 17% técnico, los factores que influyeron fueron el académicoy el
cultural, debido a que estas personas no contaron con una formacién el cual les
permite entender el riesgo de la automedicacion, asi también estas personas no

se informaron acerca de lo que compraron.

Espinozay Herrera (2021) tuvieron en sus tesis el objetivo de ver los factores
que estaban vinculadas a la automedicacion, este estudio se realizé en pacientes
de un centro médico en Huancayo, gracias a un cuestionario el cual se aplicé a
500 personas se encontrd que, el 54% fueron mujeres, también el 60% tuvieron
educcidn universitaria, un 23% secundaria'y un 16% técnico, también gracias a
un Chi cuadrado con un valor de 0,001 (P<0,05) los autores concluyeron que los
factores que se relacionaron fueron el de no tener sintomas secundarios, ya que
siguieron con la automedicacion, asi también mas del 50% lo hicieron por

sugerencia de familiares y amigos.

Ayamamani (2020) que tuvo en su tesisel propdsito de ver los factores que estan
asociados a la automedicacion de pacientes, el estudio se realiz6 en un centro
médico ubicado en el Callao - Peru, se aplicé un cuestionario a una muestra de
255 pacientes hallando que, méas del 70% se pacientes se automedicaron, asi
también las edades que mas se automedicaron fueron los jovenes y adultos, por
otro lado el sexo que predomino fue de las mujeres con un 65.1%, también el
drago de instruccion de los encuestados fue secundaria con un 46.7%, superior
con un 30.6% y primaria en un 21.2%, por ultimo el nivel econémico que
predomino fue el medio con un 74.85, el autor concluy6 que los factores que
influyeron fueron la recomendacion familiar, el nivel socioecondémicoy la edad

siendo mayormente jovenes.



Rashuaman (2020) en su trabajo contd con la finalidad de encontrar aquellos
factores que estaban asociados en las personas que se automedicaban, el estudio
se realiz6 enalumnosde medicinade una Universidaden Peru, con unaencuesta
aplicada a 49 personas de las cuales de hallé que, el 87.8% de ellos se
automedico, siendo la mayoria mujeres en un 59.2%, asi también un mayor
porcentaje los de 21 a 25 afios con un 75.5%, también en lo socioeconémico los
padresson losque cubren los gastosenun 77.55%, por altimo el autor menciond
que el 34.69% se automedicaba porgue creia que no era necesario acudir a un
médico, un 8.16% no contaba con tiempo para ir al médico y un 6.12% lo hacia

por consejo de familiares.

Esquively Luna (2020) en su estudio que tiene un objetivo idéntico, realizado
en pacientes que van a farmaciasy boticas de Huancayo, con un cuestionario
aplicado a 383 personas se encontro que, las mujeres fueron mayoria en un
53.8%, asi también el rango de edad que mas se encontro fue de entre 32 a 38
afnos en un 27.4% seguido de 25 a 31 afios con un 24%, mientras que el grado de
instruccion mayor fue de secundaria con un 58.7%, acerca de la ocupaciénel
30.8% fue comerciante y un 25.8% amade casa, por ultimo un 85.1% no contaba
con lafacilidad de teneracceso aatencion medica, los autoresllegaron a concluir
que los factores de automedicacién fueron el de no contar acceso a atenciones

médicas y de tener escasos recursosal no contar con un empleo estable.

Mifian et al. (2020) en su articulo que habla acerca de los factores que influyen
en la automedicacion, mediante un estudio correlacional el cual se aplico en
pacientes de un centro de salud en Per(, con un cuestionario aplicado a 718
personas se encontro que, el 69.1% fueron del sexo femenino, un 84.8% aun
estudia, asi también mediante un chi cuadrado con un valor de 0,471 (P<0,05)
se observo que el seguro de salud era un factor importante ya que el 50.6% se
automedicd, por ultimo un 79.6% comento que sus familiares se automedicaron,
siendo unvalorde 0,001 (P<0,05), porlo que se concluyo quelos factores fueron
el carecer de un seguro de salud y por recomendacion y observaciones a de los

familiares.



Flor y Rosario (2019) en su tesis que hablan sobre los factores que influyen en
la automedicacidn, el estudio se realiz6 en pacientes quevan aun centro de salud
en Per(, con una encuesta aplicada a 57 personas se hallé que, el grado de
instruccion fue de primaria en un 93%, el nivel socioecondémico fue medio con
un 49.1%, ademas se tuvo un Chi cuadrado con un valor de 14,955 (P<05),
concluyendo los autores que los factores socioeconémicos influyeronen la

automedicacion de los pacientes.

Sosa (2019) en su tesis que habla acerca de factores que estan asociados a la
automedicacion, esto fue aplicado en pobladores que asisten a un centro médico
en Lima, con unaencuesta la cual se aplicd a 266 personas se obtuvo que, el
85.7% se automedic6 mientras que el otro 14.3% no lo hizo, un 72.2% afirmo
que lo hacia con poca frecuenciay un 17.7% con mucha frecuencia, un 68.4%
lo hacia por falta de tiempo al no visitar al médico, también un 78.9% por
sugerencia de otras personas, ademas un 71.8% no contaba con acceso a
servicios de salud, concluyendo que la automedicacion fue debido a que las
personas eran de nivel socioecondmico bajo al no contar con acceso a servicios
de salud asi también eran influenciados por sugerencia de otras personas, sin

contar con una opinion propia.

Marco tedrico referencial.

Sobre los saberes previos a la investigacion se tiene al Hospital de Cordoba
(2022) hablan de la automedicacién diciendo que, con frecuencia considerable,
numerosas personas optan por utilizar o recomendar medicamentos sin poseer
conocimientos médicos, asumiendo la responsabilidad de su propia salud o la de
sus seres queridos, sin reflexionar sobre las posibles repercusiones que esto
podria tener. La automedicacion se define como la utilizacion de medicamentos
sin la intervencion de un profesional de la salud en cuanto al diagndstico, la
prescripcion y el seguimiento del tratamiento, este comportamiento es
ampliamente comun y extendido en la sociedad, los medicamentos que se

pueden adquirir sin necesidad de receta médica no se vuelven automaticamente



seguros y sin riesgos, por ello la automedicacion podria ser considerada

responsable cuando implica laautoadministracionde un medicamento especifico

conel Unico proposito de aliviar sintomas leves,como lafiebre, pero Unicamente
durante un periodo de tiempo muy breve. Asi también la Organizacion

Panamericana de la Salud (OPS, 2021) expresan que los motivos que llevan a la

automedicacion se deben a diversas razones:

» Para diversion, se observa en eventos sociales como fiestas, donde algunas
personas pueden abusar de sustancias que originalmente son medicamentos,
incluyendo aquellos de uso psiquiatrico, como en las Ilamadas
farmacofiestas juveniles.

» Mejorar del rendimiento fisico o cognitivo, a menudo asociado con el
dopaje, esto puede involucrar a atletas de alto nivel, personas que se
ejercitan de manera recreativa y estudiantes que buscan un mejor
desemperio en sus examenes y tareas académicas.

> Respuesta a escenarios de emergencia, como lo ocurrido con el COVID-19
en 2020, donde la automedicacion aumentd considerablemente debido a la
urgente necesidad de prevenir la infeccidn por el virus SARS-CoV-2.

» De fines criminales, donde algunas personas recurrena la automedicacion
para desinhibirse y cometer delitos, o incluso administran medicamentos a
sus victimas para incapacitarlas.

» Utilizacion en casos relacionados con la terminacion de la vida, como el
aborto, el suicidio o la eutanasia.

» Cuidado de la salud, que es un motivo fundamental y original para la
automedicacion. Esto abarca un amplio espectro de necesidades, desde la
prevencion y alivio del dolor hasta el tratamiento de enfermedades

especificas.

Asi también Felix y Orellana (2021) comenta que laautomedicacion es un tema
importante y de mucharelevancia a nivel mundial, la administracién adecuada
de medicamentos puede brindar beneficios significativosa los individuos, pero
al mismo tiempo, conlleva la posibilidad de generar inconvenientes de salud

graves en la ciudad, ademas de provocar reacciones adversas, , ademas de la



dependenciaen los pacientes, sinembargo es la propia persona quien identifica
los sintomas de la enfermedad que padece y busca tratarlos utilizando
farmacos, o en algunos casos hierbas y productos naturales, sin necesidad de
una receta médica, las razones detras de la automedicacion pueden incluir la
influencia de terceras personas, el asesoramiento del personal de farmacia, la
disponibilidad de recetas previas para enfermedades parecidas y la influencia
de distintos medios de comunicacion, lamentablemente esta practica se ha
vuelto cadavez méasrecurrente en lasociedad, especialmente en el contexto del

autocuidado de la salud.

Por otro lado, Carrera (2019) habla acerca de los riesgos de la automedicacion,
diciendo que, la automedicacion responsable puede resultar beneficiosa al
emplearse para abordar sintomas menores, como dolor, fiebre, acidez
estomacal o resfriados, durante un periodo breve, también, existen
medicamentos disponibles sin necesidad de receta médica que pueden
adquirirse en la farmacia, sin embargo, el uso de farmacos que necesitan receta
médica es altamente desaconsejado, ya que conlleva un riesgo significativo
para la salud, las posibles consecuencias negativas de una automedicacion
irresponsable incluyen la aparicion de toxicidad en forma de reacciones
adversaso incluso intoxicacion, tambiénexiste el riesgo de desarrollar adiccion
a los medicamentos, ademas el uso indebido de medicamentos puede potenciar
o reducir su efectividad y generar resistencia a los antibioticos, por ultimo, un
uso descomunal de antibidticos puede llevar a que nuestro organismo
desarrollen mecanismos de resistencia, volviendolos inmunes a estos
medicamentos. Similar a esto contamos con la Clinica Universidad de los
Andes (2019) quienes comentan que, no todas las personas reaccionande la
misma manera, y sintomas similares no siempre indican enfermedades
similares, cometer un error en el diagndstico basandose Gnicamente en
suposiciones, consejos no profesionales o informacién obtenida de fuentes no
confiables puede tener consecuencias graves, por ello, el especialista enfatiza
que es incorrecto asumir que un medicamento que funciono para un familiar o
amigo sera igualmente eficaz para uno mismo, otro mito es pensar que los

medicamentos de venta libre son segurosen todos los casos, un error comun es



que cuando las personas experimentan sintomas similares a los que han tenido
enel pasado, empiezanatomar el mismo medicamento, ademas, reconocer que
los medicamentos contienen componentes que pueden causar complicaciones
si se usan incorrectamente es fundamental para un consumo responsable,

siempre bajo la supervision de un especialista.

Sin embargo que son los medicamentos, para ello Hilmas (2016) expresa que
los medicamentos o farmacos son compuestos quimicos empleados para la
curacion, prevencion o mitigacion de enfermedades, asi como para aliviar
sintomasy contribuir al diagnostico de algunas afecciones, los avances en la
farmacologia han posibilitado que los profesionales de la salud puedan tratar
diversas enfermedades y salvar numerosas vidas, en la actualidad, los
medicamentos provienen de diversas fuentes, muchos de ellos tienen su origen
en compuestos naturales, y aun hoy dia se extraen de plantas, otros son
elaborados en laboratorios mediante la combinacién de sustancias quimicas,
algunos, como la penicilina, son productos secundarios generados por
organismos como hongos, estos sin ingeridos en forma de liquidos, gotas,
cremas, inhaladores, parches, pastillas e inyecciones, por otro lado se tiene a
la Escuela Oficina de Catalunya (EOC)(2020) quienes comentan que un
farmaco se refiere a una sustancia o una mezcla de sustancias que posee
diversas caracteristicas y se emplea con el propdsito de prevenir, tratar,
diagnosticar o gestionar enfermedades, asi como para reemplazar componentes
deficientes o aliviar sintomas, estos compuestos se categorizan en funcion de
su finalidad de uso, estan los analgésicos, en esta categoria se incluyen los
medicamentos disefiados para mitigar las sensaciones dolorosas en el cuerpo,
un ejemplo de esto seria la morfina, también estan los antiinfecciosos, estos
farmacos se emplean para enfrentar infecciones de diversa naturaleza, y
dependiendo del agente infeccioso en cuestion, reciben distintas
denominaciones, antibioticos (para combatir las bacterias), antiparasitarios o
antivirales (contra los virus), asi mismo se cuenta con Zahonero (2017) quien
habla sobre los antiacidos y antiulcerosos diciendo que son dos grupos de
medicamentos diferentes, pero que comparten una funcion similar, que es la

reduccion de laproduccionde acido gastrico, al disminuir laacidez, se previene



la formacion de Glceras en el estomago, in ejemplo es el omeprazol, también
estas los antipiréticos, estos son un tipo de medicamentos disefiados para
reducir la fiebre, algunos de los mas conocidos incluyen la aspirina, el
ibuprofeno y el paracetamol, que también tienen otras aplicaciones
terapéuticas, por ultimo los antitusivos , estos son farmacos recetados para
reducir la tos no productiva, que no estd acompafada de produccién de
mucosidad, es fundamental administrar con precaucion su dosificacion, ya que

algunos, como la codeina, pueden generar dependencia.

I p—
| Acrosoles y
Polvos = Soludiones [ Supositorios | sistemas |w|
presurizados
Polvos Suspensiones Gases
Granulados ‘ Otros sistemas|
= Tabletas [ — Geles ializade
Tabletas de 1 Cremas,
' Tabletas emulsiones
controlada
= B8 =
efervescente masticable
| Tableta _1 Tableta
dispersable orodispersable
| Globulos }—————{ capsula dura |
Capsula de Capsula de |
liberacion liberacion |
retardada prolongada |
Capsula
Blanda

Figura 1. Formas farmacéuticas. (Pabon y Gonzales, 2017).

Por otro lado, se tiene a Guch (2015) donde se comenta que los factores
asociados son aquellos elementos sociales, culturales y econémicos que, de
manera individual o conjunta, ejercen una influencia tanto positiva como
negativa en el proceso de aprendizaje, estos factores ofrecen una explicacion
sobre como afectan el desempeiio en las evaluaciones y el proceso de
adquisicion de conocimientos, mientras que, para los factores
sociodemogréaficos esta Medina (2020) diciendo que estos son indicadores que
se usan mayormente en encuestas para poder describir la edad, el género, el
sexoy el nivel educativo de distintas personas. Por su parte el Banco Santander
(2022) comenta sobre los factores econdémicos diciendo que estos elementos

estan relacionados con aquellas caracteristicas generales del sistema
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econdmico en como labora una persona o una empresa, también los factores
sociales diciendo que estos factores se centran en el entorno social y valoran
aspectos como la cultura, la conciencia de seguridad y salud, asi como ciertas

actitudes profesionales, entre otros.

Justificacion.
Justificacion teorica.
En la actualidad, la ciencia y la tecnologia avanzan a pasos agigantados, el
curso de la medicacidn no es ajeno a esta realidad, por lo que en los ultimos
afios se han creado nuevos farmacos para muchas enfermedades previamente
intratable.
Por lo tanto, la automedicacion esta tedricamente justificada, ya que es un
problema de salud publica mundial, tanto en los paises desarrollados como en
enfermedades y otros fenémenos, lo que retrasa la aparicion de la enfermedad.
en el diagnostico, etc. Los factores asociados son tedricamente plausibles ya
que la automedicacién es problemas de salud publica causados por multiples
factores.
Justificacion practica.
Dado que la automedicacion forma parte del consumo irracional de
medicamentos e incluye el uso sin prescripcion adecuada, esta se realiza sin
conocimiento del diagndstico asociado; determinar sus causas, especialmente
los factores relacionados con esta practica, es una cuestion muy relevante para
su investigacion.
Justificacion social.
El reconocer qué factores o caracteristicas estan asociadas a la automedicacion
y asi nos brindara herramientas para realizar intervenciones principalmente en
la prevencidny promociénde la salud.
Justificacion cientifica
Orientara a otros investigadores a ahondar en el tema estudiado, ya se tendra
mayor fundamentacion para realizar diversos programas en diferentes niveles
de prevenciony de esta manera conocer el alto riesgo que puede presentar la
poblacion en relaciéna la automedicacion.
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Problema.
¢Como influyen los factores asociados en la automedicacion de pacientes que

acuden a la botica DanaFarma, Piura — 20237

Conceptuaciony Operacionalizacion de las variables

Automedicacion

Definicion conceptual

La automedicacion es la utilizacion de medicamentos por iniciativa propia sin
ninguna intervencion por parte del médico, ni en el diagndstico de la
enfermedad, ni en la prescripcibn o supervision del tratamiento

(Hermoza_Moquillaza et al, 2017).

Definicién operacional

La automedicacion se mide con una lista de verificacion en seis dimensiones:
(a) Tipo de automedicacidn (3 items), (b) Sintomas principales (5 items), (c)
Recomendacion del medicamento (5 items), (d) Frecuencia de la
automedicacion (3 items), (e) lectura de prospecto (2 items) y (f)

Reconocimiento del quimico farmacéutico (3 items).

Factores asociados

Definicion conceptual

Los factores asociados son aquellos elementos o circunstancias que estan
relacionadasal habito de laautomedicacion o que las predisponen (Diccionario
de la Real Academia de la Lengua Espafiola, 2017).

Definicion operacional

Los factores asociados se miden con una lista de verificacion en seis
dimensiones: Falta de tiempo paraacudir a consulta médica (2 items), factores
socioecondmicos (6 items), factores culturales (8 items), factores ligados a la
industria farmacéutica (2 items), farmacos utilizados en la automedicacion (4

items), Implicaciones legales y papel de las autoridades (4 items).
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Hipotesis.
H1: Los factores asociados influyen en la automedicacion en pacientesde

pacientes que acuden a la botica DanaFarma, Piura — 2023.

Ho: Los factores asociados no influyen en la automedicacion en pacientes de

pacientes que acuden a la botica DanaFarma, Piura — 2023.

Objetivos

Objetivo general.

Establecer la influencia de los factores asociados a la automedicacion de

pacientes de pacientes que acuden a la botica DanaFarma, Piura — 2023.

Objetivos especificos.

Determinar la influencia de la falta de tiempo en la automedicacion de
pacientes que acuden que acuden a la botica DanaFarma, Piura — 2023.
Determinar la influencia de los factores socioeconémicos en la
automedicacion de pacientes que acuden que acuden a la botica
DanaFarma, Piura —2023.

Determinar la influenciade los factores culturales en la automedicacion de
pacientes que acuden que acuden a la botica DanaFarma, Piura — 2023.
Determinar la influencia de los factores relacionados a la industria
farmacéuticaen la automedicacion de pacientes que acuden que acuden a
la botica DanaFarma, Piura—2023.

Determinar la influencia de los farmacos utilizados en la automedicacion
de pacientes que acuden que acuden a la botica DanaFarma, Piura — 2023.
Determinar la influencia de las implicancias legales y el papel de las
autoridades en la automedicacion de pacientes que acuden que acuden a la

botica DanaFarma, Piura — 2023.
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METODOLOGIA.

Tipo y disefio de investigacién.

Tipo de investigacion:

El presente trabajo correspondio a una investigacion aplicada; asimismo de enfoque
cuantitativo, porque permitié examinar los datos de manera cientifica y son
susceptibles de medicion estadistica. Segun el tiempo de recogida de datos, fue
prospectivo. Y segun la forma de recoleccion de datos transversal, ya que la medicion
de las variables se realizo en un solo momento (Hern&ndezetal., 2014; Aceituno et
al., 2020).

Disefio de la investigacion:

El disefio de investigacion fue de tipo no experimental, ya que durante la realizacion
del estudio no se manipularon premeditadamente las variables (Hernandez-Sampieri y
Mendoza, 2018).

De corte transversal, porque solo se realiz6 la medicion de la variable de estudio en un
momento dado no se hace un seguimiento en el tiempo a la poblacidn de estudio
(Arispe etal. 2020).

Correlacional, es aquel tipo de investigacién en la cual podemos medir dos 0 mas
variables y de esa forma establecer una relacion estadistica entre cada una de ellas

(Hernandez-Sampieri y Mendoza, 2018).

Poblacién, muestra y muestreo.

Poblacidn.

La poblacién estara constituida por personas mayores de 18 afios que asistieron a
botica DanaFarma, Piura durante el periodo de un julio — setiembre del 2023. La

poblacion que se considero en la investigacion fue de 195 usuarios.

Criterios de inclusion.
- Personas mayores de 18 afios
- Personas con autonomia cognitiva que solicitd medicamentos sin receta médica en

los establecimientos farmaceuticos asignados para la presente investigacion.
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- Personas dispuestas a colaborar con la encuesta

Criterio de exclusion.

- Personas menores de 18 afios

- Personasque acudena losestablecimientos farmacéuticos acomprar medicamentos

con receta médica.

Muestra.

Representado por un conjunto de unidades poblacionales, los cuales cumplen algunos
criterios de inclusién y exclusidn, debe tener un tamarfio representativo y es factible
caracterizarla claramente durante el desarrollo del plan de estudio (Hernandez et al.,
2014). Para encontrar la muestra se utilizé una ecuacién de poblacion finita, teniendo
en cuenta un intervalo de confianzadel 95%, resultando una muestra ajustada de 130
usuarios.

NxZ?’xpxq
e?x(N—1)+ Z?xpxq

n=

Donde:

N = Tamafio de la poblacién

Z =nivel de confianza (1.96)

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

e= error de estimacion méximo aceptado (0.05)

3 195 * (1.96)2% 0.5 0.5
~ (0.05)2% (245 —1) + (1.96)2 % 0.5 0.5

n

235298
™= 0485 + 0.9604

n=129.56 =130
Técnicas e instrumentos de investigacion.
Para la recoleccion de los datos del presente estudio se utilizo la técnica de la encuesta

y el instrumento serd el cuestionario, el cual fue aplicado a los adultos.
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Baremos Factores asociados

Baremos Débil Moderado Fuerte
Falta de tiempo para acudir a consulta medica [0] [1] [2]
Factor socioeconémico [0-1] [2-4] [5-6]
Factor cultural [0-2] [3-5] [6 8]
Factores ligados a la industria farmacéutica [0] [1] [2]
Farmacos utilizados en la automedicacion [0-1] [ 2] [3-4]
Implicancias legales y papel de las autoridades [0-1] [ 2] [3-4]

Baremos Automedicacion

Baremos Débil Moderado Fuerte
Tipo de automedicacion [0] [1-2] [3]
Sintomas principales [0-1] [2-3] [4 - 5]
Recomendacién del medicamento [0-1] [2-3] [4 5]
Frecuencia de automedicacion [0] [1-2] [3]
Lectura de prospecto [0] [1] [2]
Reconocimiento del quimico farmacéutico [0] [ 1-2] [3]

Validez y confiabilidad del instrumento.

Se sometié a juicio de expertos para verificar la validez de contenido, estos se

encargaron de revisar la pertinencia, relevancia y claridad del instrumento.

Expertos

Opinion

Jorge Luis Callao Rodriguez
Ruth Elena Mendoza Leca

Lilly Camacho Rea

Aplicable —93%
Aplicable — 80%
Aplicable — 88%

Se realiz6 la encuesta con la lista de verificacion para la prueba piloto a 10 usuarios

que a botica DanaFarma'y luego se utilizo el estadistico KR — 20 para las variables en

estudio que fueron medidas en escala ordinal con lafinalidad de establecer la fiabilidad

del instrumento.
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k 2pq
KR-20=(—)*(1-——=
G

Donde:
K= Ndmero de items del instrumento
P = Porcentaje de usuarios que responden de manera correcta cada pregunta

q = Porcentaje de usuarios que responden de manera incorrecta cada pregunta

o 2= Varianza total del instrumento.

El estadistico Kuder Richardson - 20 indica una fuerte confiabilidad de los
instrumentos, por tanto, de acuerdo a Hernandez et al. (2014) podemos dar por vélido

estos instrumentos.

Escala Valor
No es confiable -1a0
Baja confiabilidad 0.01a0.49
Moderada confiabilidad 0.50a0.75
Fuerte confiabilidad 0.76a0.89
Alta confiabilidad 0.90a1l
Cuestionario Kuder Richardson 20 N° de elementos
Factores asociados 0.698 26
Automedicacion 0.753 21

Demostrando que los instrumentos son confiables parasu aplicacion

Procesamiento y analisis de la informacion.

En este caso para el analisis estadistico de los datos y su debido procesamiento se
empleara las pruebas estadisticas SPSSS25, en el cual se obtendran resultados
estadisticos mediante tablas y figuras.

Se realizara un analisis de tipo inferencial ya que se buscara demostrar las hipétesis

planteadas.
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RESULTADOS

Tabla 1l

Descripcion de los niveles de la variable factores asociados

Frecuencia Porcentaje
Débil 9 6.9
Moderado 52 40.0
Fuerte 69 53.1
Total 130 100.0

En la Tabla 1 se observa que del 100% de usuarios que acudieron a la botica
DanaFarma, el 53.1% considera que los factores asociados tienen un nivel fuerte de

influencia en la automedicacion, el 40% moderadoy el 6.9% débil.
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Tabla 2
Descripcion de los niveles de la variable automedicacion

Frecuencia Porcentaje
Bajo 11 8.5
Medio 48 36.9
Alto 71 54.6
Total 130 100.0

En la tabla 2 se observa que el 100% de la muestra, el 54.6% presentan un nivel de

automedicacion es alto, el 36.9% un nivel medio y el 8.5% considera bajo.
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Tabla 3
Influencia de la falta de tiempo en la automedicacion de pacientes que acuden que

acuden a la botica DanaFarma, Piura — 2023.

AUTOMEDICACION Chi
(Agrupada) cuadrado
Bajo Medio Alto Total
Factor Debil f 3 2 0 5
falta de % 23%  15%  0.0%  3.8% p=0.000
tiempo  noderado  f 5 24 9 38
% 3.8% 18.5% 6.9% 29.2%
Fuerte f 3 22 62 87
% 23% 16.9% 47.7% 66.9%
Total f 11 48 71 130
% 8.5% 36.9% 54.6% 100.0%

En latabla 3, se puede apreciar que en aquellos con falta de tiempo de nivel fuerte se
auto medicaron conun nivel alto en 47.7%, en aquellos con falta de tiempo moderado
se auto medicaron en un nivel medio con 18.5%. Asimismo, mediante la prueba Chi
cuadrado se obtuvo unainfluencia entre la falta de tiempoy la automedicacion con un
valor de p=0.000<0.05.
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Tabla 4

Influencia de los factores socioecondmicos en la automedicacion de pacientes que

acuden que acuden a la botica DanaFarma, Piura — 2023.

AUTOMEDICACION Chi
(Agrupada) cuadrado
Bajo Medio Alto Total
Factores Débil f 7 0 4 11
socioeconomicos % 54%  0.0%  3.1%  85%  p=0.000
Moderado f 2 24 11 37
% 1.5% 18.5% 8.5% 28.5%
Fuerte f 2 24 56 82
% 1.5% 185% 43.1% 63.1%
Total f 11 48 71 130
% 85% 36.9% 54.6% 100.0%

En latabla4, se puede apreciar que en aquellos que tuvieron un factor socioeconémico

de nivel fuerte se auto medicaron con un nivel alto en 43.1%, en aquellos con factores

socio econdmico moderado se auto medicaron en un nivel medio en un 18.5%.

Asimismo, mediante laprueba Chicuadrado se obtuvo unainfluenciaentre los factores

socio econdmicos y la automedicacion con un valor de p=0.000<0.05.
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Tabla5
Influencia de los factores culturales en la automedicacién de pacientes que acuden

que acuden a la botica DanaFarma, Piura — 2023.

AUTOMEDICACION Chi
(Agrupada) cuadrado
Bajo Medio Alto Total

Factores Debil f 7 7 3 17

culturales % 54%  54%  23% 13.1% p=0.000
Moderado f 3 28 27 58
% 23% 215% 20.8% 44.6%
Fuerte f 1 13 41 55
% 0.8% 10.0% 31.5% 42.3%
Total f 11 48 71 130
% 85% 36.9% 54.6% 100.0%

En la tabla 5, se puede apreciar que en aquellos que tienen un factor cultural de nivel
fuerte se auto medicaron con un nivel alto en 31.5%, en aquellos con factor cultural
moderado se auto medicaron en un nivel medio con 21.5%, y nivel alto en 20.8%.
Asimismo, mediante la prueba Chicuadrado se obtuvo unainfluenciaentre los factores

culturales y la automedicacién con un valor de p=0.000<0.05.
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Tabla 6

Influencia de los factores relacionados a la industria farmacéutica en la

automedicacion de pacientes que acuden que acuden a la botica DanaFarma, Piura

—2023.
AUTOMEDICACION Chi
(Agrupada) cuadrado
Bajo Medio Alto Total
factores Débil f 6 7 5 18
relacionados % 46%  54%  3.8% 13.8% p=0.001
a laindustria  pogerado f 3 27 44 74
farmaceutica % 23% 20.8% 33.8% 56.9%
fuerte f 2 14 22 38
% 1.5% 10.8% 16.9%  29.2%
Total f 11 48 71 130
% 8.5% 36.9% 54.6% 100.0%

En latabla6, se puede apreciarque enaquellos con factores relacionados a la industria

farmacéutica de nivel fuerte se auto medicaron con un nivel alto en 16.9%, en aquellos

con factores relacionados a la industria farmacéutica con nivel moderado se auto

medicaron en un nivel alto en 33.8% y medio con 20.8%. Asimismo, mediante la

prueba Chi cuadrado se obtuvo una influencia entre los factores relacionados a la

industria farmaceéutica y la automedicacion con unvalor de p=0.001<0.05.
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Tabla7
Influencia de los farmacos utilizados en la automedicacion de pacientes que acuden

que acuden a la botica DanaFarma, Piura — 2023.

AUTOMEDICACION Chi
(Agrupada) cuadrado
Bajo Medio Alto Total
Farmacos  Deébil f 4 6 5 15
utilizados % 31%  46%  3.8% 11.5% p=0.004
Moderado f 5 19 17 41
% 38% 146% 13.1% 31.5%
Fuerte f 2 23 49 74
% 1.5% 17.7% 37.7% 56.9%
Total f 11 48 71 130

% 85% 36.9% 54.6% 100.0%

En la tabla 7, se puede apreciar que en aquellos que usan farmacos en un nivel fuerte
la automedicacién fue en un 37.7% de nivel alto, en aquellos que usan farmacos en
nivel moderado se auto medicaron en un nivel medio con 14.6% y alto en 13.1%.
Asimismo, mediante la prueba Chi cuadrado se obtuvo una influencia entre los

farmacos utilizados y la automedicacion con un valor de p=0.004<0.05.

24



Tabla 8

Influencia de las implicancias legalesy el papel de las autoridades en la
automedicacion de pacientes que acuden que acuden a la botica DanaFarma, Piura
—2023.

AUTOMEDICACION Chi

(Agrupada) cuadrado
Bajo Medio Alto Total
Implicancias  Débil f 3 26 50 79

legalesy el % 2.3% 20.0% 385% 60.8% p=0.001
papel_delas Moderado f 3 14 18 35
autoridades %  23% 10.8% 13.8%  26.9%
Fuerte f 5 8 3 16
% 3.8%  6.2% 23% 12.3%
Total f 11 48 71 130

% 85% 36.9% 54.6% 100.0%

En la tabla 8, se puede apreciar que las implicancias legales y el papel de las
autoridades con un nivel débil permitieron unaautomedicacion de nivel alto en 38.5%,
en aquellos con implicancias legales y el papel de las autoridades de nivel morado,
tuvieron un nivel medio de automedicacién con 10.8% y nivel alto con 13.8%.
Asimismo, mediante la prueba Chi cuadrado se obtuvo una influencia entre las

variables con un valor de p=0.001<0.05.
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Prueba de hipotesis

H1: Los factores asociados influyen en la automedicacion en pacientes de pacientes
que acuden a la botica DanaFarma, Piura — 2023.

Ho: Los factoresasociados no influyen en laautomedicacionen pacientes de pacientes
que acuden a la botica DanaFarma, Piura — 2023.

Regla de decision:
Sisig. <0.05, serechazaHoy aceptaH1
Sisig. >0.05, se acepta Ho y rechazaH1

Pvalor=nivel de significancia= sig-asistotica.

Tabla 9
Influencia de los factores asociados y la automedicacién de pacientes que acuden

que acuden a la botica DanaFarma, Piura — 2023.

AUTOMEDICACION Chi
(Agrupada) cuadrado
Bajo Medio Alto Total
Factores  Débil f 7 0 2 9
Asociados % 54%  0.0%  15%  6.9% p=0.000
Moderado f 2 36 14 52
% 15% 27.7% 10.8% 40.0%
Fuerte f 2 12 55 69
% 1.5% 9.2% 42.3% 53.1%
Total f 11 48 71 130
% 8.5% 36.9% 54.6% 100.0%

En la tabla 9, se puede apreciar que existio una relacion entre los factoresasociadosy
la Automedicacién mediante la prueba Chi cuadrado con un valor de p=0.000<0.05.
Asimismo, los factores asociados de nivel fuerte desencadenaron una automedicacion
de nivel alto con 42.3%, aquellos con factores asociados de nivel moderado,

desencadenaron unaauto medicacién de nivel medio en 27.7%.
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ANALISIS Y DISCUSION

Los resultados de la tabla 1, sugieren que la mayoria de los usuarios de la botica
DanaFarma atribuyen un nivel significativo de influenciaa los factores asociados en
su decision de automedicarse. ElI 53.1% considera que esta influencia es fuerte,
mientras que el 40% la percibe como moderada. Los resultados de la tabla 2, indican
que la mayoria, un 54.6%, presenta un nivel alto de automedicacion, sugiriendo una
tendencia significativa hacia esta practica. El 36.9% muestra un nivel medio, mientras
que solo el 8.5% considera tener un nivel bajo de automedicacion. Estos hallazgos
sugieren una prevalencia considerable de la automedicacion en la muestra analizada.
Estos resultados se asemejan a de Japon (2019) que hallé en pacientes de un hospital
ecuatoriano, lamayoria de automedicacion se dio en personasde 65 a 74 afios (47.7%),
principalmente mujeres (54.4%), con educacidén primaria (61.7%). ElI 57.7%
practicaba la automedicacion, siendo los analgésicos (55%) y antigripales (22.1%) los
mas consumidos. La automedicacidn se vinculo principalmente con la edad avanzada,
recomendaciones médicas y la distancia al centro de atencion médica. Por su parte
Vargas (2021), al estudiar la automedicacion en 12 paises, encuesté a 8777 personas,
se destaco que el 59.6% eran hombres. Los medicamentos mas consumidos incluyeron
azitromicina, cloroquina, penicilina, paracetamol, ivermectina e ibuprofeno. Peru
lideré con un 48.9% de automedicacién, y los factores asociados fueron género

masculino, recomendaciones familiares y eleccion personal.

Los resultados de la tabla 3, establece una asociacion significativa entre la falta de
tiempoy la automedicacion (p=0.000<0.05). Elhecho de que el 47.7% de aquellos con
una falta de tiempo de nivel fuerte se auto-medicaronen un nivel alto podria indicar
que la falta de tiempo es un factor importante que impulsa a las personas a tomar
decisiones de automedicacion mas frecuentemente y, aparentemente, en niveles mas
altos. Ademas, el 18.5% de aquellos con falta de tiempo moderado que se auto-
medicaron en un nivel medio podria indicar que, aunque en menor medida que el
primer grupo, la falta de tiempo también tiene unainfluenciaen la automedicacion. En
este sentido, podemos decir, que la falta de tiempo como un factor asociado a la

automedicacion plantea cuestiones éticas, ya que podriaindicar que algunas personas
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recurren a la automedicacion como una solucién rapidadebido a la falta de acceso o
tiempo para buscar atencion médica adecuada. Esto podria ser relevante para las
politicas de salud y la prestacion de servicios médicos. Estos resultados se puedan
relacionar con los estudios de Pefialoza y Naranjo (2020) en Cuenca, Ecuador,
revelando que el 67% de 203 mujeres encuestadas se automedica sin prescripcion
médica. El 39% argumento falta de tiempo para visitar al médico como la razén
principal, seguido por un 31% sin seguro y un 30% que no consideraba necesario
acudir al médico. La falta de tiempo se destacé como el factor mas influyente en la
automedicacion (Chi cuadrado: 0.274, p<0.05). igualmente, Hernéndez (2021)
investigo la automedicacion en estudiantes de medicina en una universidad peruana.
De 207 encuestados, el 58.5% eran mujeres, y el rango de edad mas comun fue de 19
a 23 afios (52.5%). El 77.8% visitaba al médico solo ocasionalmente. A través de un
Chi cuadrado (valor 0.062, p<0.05), se concluy6 que la falta de visitas médicasy la
edad joven fueron factores demograficos que impulsaron la automedicacion. De igual
manera, Pari et al. (2021) hall6 en 3849 pacientes de centros médicos en Peru. El
88.8% dependia Unicamente de las recomendaciones de los vendedores de
medicamentos sin consultar a un médico. Mediante un Chi cuadrado (valor 0.435,
p<0.05), concluyeron que lafalta de consulta médica erael principal factor relacionado
con la automedicaciony la falta de orientacion adecuada sobre los horarios de toma de

medicamentos segun la enfermedad.

De los resultados de la tabla 4, se establece una relacion significativa entre el nivel
socioecondmico y la tendencia a la automedicacion. Aquellos con un factor
socioeconomico mas fuerte tienden a auto medicarse en un nivel alto en un 43.1%,
mientras que aquellos con un factor socioecondmico moderado tienen una tasa de
automedicacion en un nivel medio del 18.5%. La prueba de Chi cuadrado arrojo un
valor de p=0.000, lo que indica que la asociacion entre las variables estadisticamente
significativa (p<0.05). Esto sugiere que existe una influencia real y no aleatoria entre
estas dos variables. En términos précticos, podriamos suponer que el nivel
socioecondémico o personas con un nivel socioeconémico mas alto pueden tener un
acceso mas facil a medicamentos. La disponibilidad de recursos financieros puede

permitirles buscar y adquirirlos y tener acceso a medicamentos de venta libre, lo que
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podria influir en sus decisiones de automedicacion. Estos resultados se asemejan a los
de Mejia et al. (2019) examinaron la automedicacion en pacientes de una clinica
odontolégica en Colombia. De 344 encuestados, el 78.89% eran mujeresy el 81.12%
tenia un nivel socioeconémico medio. La automedicacion se atribuyd principalmente
a la falta de tiempo (35.78%), falta de conocimiento (17.24%), y disgusto por visitar a
un médico (13.22%). Concluyeron que la aversion a consultar al medico y la ausencia
de efectos secundarios son los principales impulsores de la automedicacion.
Igualmente, en la tesis de Flor y Rosario (2019) sobre la automedicacién en un centro
de salud en Peru, de 57 encuestados, el 93% tenia educacion primaria 'y el 49.1% tenia
un nivel socioecondémico medio. Un Chi cuadrado de 14.955 (p<0.05) llevé a la
conclusién de que los factores socioeconomicos influyeron significativamente en la

automedicacion de los pacientes.

De los resultados de la tabla 5, existe una asociacion entre el factor cultural y la
tendencia a la automedicacion. Aquellos con un factor cultural mas fuerte tienen una
propension mas alta a auto medicarse en un nivel alto (31.5%), mientras que aquellos
con un factor cultural moderado también muestran una propension significativa,
aunque menor, de automedicarse en niveles medio (21.5%) y alto (20.8%). El valor de
p obtenido de la prueba Chi cuadrado es p=0.000, que indicaque la relacion entre las
variables de estudio es estadisticamente significativa (p<0.05). Esto sugiere que la
cultura puede desempefiar un papel importante en las decisiones relacionadas con la
automedicacion. Podemos inferir que las creencias culturales, las préacticas
tradicionales y las actitudes hacia la salud y el tratamiento pueden influir en la
propension de las personasaautomedicarse. Porejemplo, ciertas culturas pueden tener
una tradicion de remedios caseros 0 métodos de tratamiento autbnomos que podrian
llevar a una mayor prevalencia de automedicacion. Estos resultados se asemejan a
Chinchay y Ruiz (2021) enfocada en pacientes de Carabayllo, Lima, el 87% se auto
medico segun un cuestionario a 60 personas. La mayoria, entre 20y 40 afios (25%), y
el 52% eran mujeres. El 45% tenia educacion secundaria, y el 38% primaria. Factores
académicosy culturalesinfluyeron, yaque carecian de formaciénparacomprender los
riesgos y no se informaron adecuadamente sobre los medicamentos. Se puede decir

que estos factores afectan directamente el actuar de las personas, en este sentido Guch
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(2015), destaca que los factores asociados son elementos sociales, culturales y
economicos que, individual o conjuntamente, influyen positivao negativamente en el
proceso de aprendizaje, afectando el desempefio y la adquisicion de conocimientos.
También, Felix y Orellana (2021) resaltan la importancia global de la automedicacion.
Aunque administrar medicamentos adecuadamente puede beneficiar, también plantea
riesgos como reacciones adversas, dependencia y problemas de salud. La
automedicacion surge cuando las personas tratan sus sintomas sin receta médica o
usando productos naturales o hierbas.

De los resultados de la tabla 6, el valor de p obtenido de la prueba Chi cuadrado es
p=0.001, lo que indica que la relacion entre los factores relacionados con la industria
farmacéuticay la automedicacion es estadisticamente significativa (p<0.05). Podemos
decir que aquellos con factores relacionados con la industria farmacéutica de nivel
moderado podrian estar mas expuestos a mensajes publicitarios o informacién que
promueve la automedicacion, lo que podria influir en sus decisiones de auto
tratamiento. Esto podria incluir la publicidad directa al consumidor de medicamentos
de venta libre u otras estrategias de marketing farmacéutico. Estos se relacionan con
los estudios de Villanueva (2021) que investigd la automedicacion en pacientes que
acuden a boticas en Santa Maria, Pert. Con 64% de pacientes obteniendo informacion
principalmente de internety 19% de televisién, concluyé que factores demogréaficos y
socioecondémicos, junto con la fuente de informacién, especialmente internet (que no
siempre proporciona informacion precisa), influyeron significativamente en la
automedicacion. En este sentido, Felix y Orellana (2021) destacan la relevancia global
de la automedicacion, sefialando factores como la influencia de terceros, el
asesoramiento farmacéutico, recetas previas y la influencia de medios de
comunicacion como parte de la publicidad de la industria farmacéutica. La
automedicacion, cada vez mas comun en la sociedad, se manifiesta especialmente en
el contexto del autocuidado de la salud, planteando preocupaciones significativas

sobre la seguridad y el manejo adecuado de los medicamentos.

De los resultados de la tabla 7, se obtuvo una asociacion entre el uso de farmacosy la

tendencia a la automedicacion. Aquellos que utilizan farmacos en un nivel fuerte
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muestran una propension significativamente mayor a auto medicarse en niveles altos
(37.7%) en comparacion con aquellos que utilizan fA&rmacos en nive Imoderado, donde
la automedicacién se distribuye entre niveles medio (14.6%) y alto (13.1%). El valor
de p obtenido de la prueba Chi cuadrado es p=0.004, indica una relacion
estadisticamente significativa entre las variables (p<0.05). Podemos inferir que podria
ser que en aquellos que utilizan farmacos en un nivel fuerte podrian estar més
familiarizados con los medicamentos y sentirse mas comodos tomando decisiones de
automedicacion en comparacion con aquellos que utilizan farmacos en nivel
moderado. Ademas, podria ser que las condiciones médicas que requieren el uso
frecuente de farmacos estén asociadas con unamayor propension a la automedicacion.
Estos resultados se asemejan a los de Merino (2021), que encontro que el 61.33% no
practicaba la automedicacién, mientras que el 38.67% si lo hacia. Mayoritariamente
mujeres (69.1%) y de edades entre 22 y 35 afios (55%). El 69.6% tenia seguro. El
analisis mostré que la edad joven se relacioné con menos conocimiento sobre las

consecuencias de la automedicacion (Chi cuadrado=0,048 — p <0,05).

De los resultados de la tabla 8, se hallé unaasociacion entre las implicancias legales y
el papel de las autoridades y la tendencia a la automedicacion. Aquellos con
implicancias legales y un papel de las autoridades de nivel débil muestran una
propension significativamente mayor a la automedicacion en niveles altos (38.5%) en
comparacion conaquellos conimplicancias de nivel morado, donde laautomedicacion
se distribuye entre niveles medio (10.8%) y alto (13.8%). El valor de p obtenido de la
prueba Chi cuadrado fue p=0.001, lo que indica que la relacion entre las variables
estadisticamente significativa (p<0.05). Podemos decir quepodriaser que aquellos con
implicancias legales y un papel de las autoridades de nivel débil podrian sentir menos
restricciones o regulacionesen torno a la automedicacion, lo que podria influir en una
mayor propension a la automedicacion en niveles altos, estos resultados si bien es
cierto no tenemos un estudio de comparacion, podemos decir que la falta de interés de
las instituciones regulatorias, hace que el entorno de adquisicion se torne més
favorable a la automedicacidn, es necesario estudiar estos factores, con los cuales

podemos suponer,evitariamos en gran medidano solo proteger lasalud de las personas
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por accionesy reacciones sino también establecer un barrera de adulteracion de los

mismos.

De los resultados de la tabla 9, la prueba Chi cuadrado indican una relacién
significativa entre los factores asociados y la automedicacion, con un valor de
p=0.000<0.05. En particular, aquellos con factores asociados de nivel fuerte muestran
unapropensionsignificativamente mayor a laautomedicacion en niveles altos (42.3%)
en comparacion con aquellos con factores asociados de nivel moderado, donde la
automedicacion se distribuye en niveles medio (27.7%). Podemos inferir que la
presencia de factoresasociados mas fuertes esta relacionada con una mayor confianza
0 comodidad en latoma de decisiones de automedicacion, posiblemente debidoa un
mayor conocimiento, acceso a recursos 0 una percepcion de menor riesgo. Estos
resultados se asemejan a diversos estudios, donde diversos factores estan relacionados
a la automedicacion, como Pefialozay Naranjo (2020), que hallaron, mediante una
prueba Chi cuadradode 0,274 (p<0,05) que el factor de falta de tiempo para visitar al
médico, estuvo relacionado con la automedicacion, también, Mejia et al. (2019), que
hall6 que los principales factores fueron que no les gust6 acudir al médico y no tener
efectos secundarios en el consumo de medicamentos, igualmente, Japon (2019),
encontré que los factores asociados fueron la mayoria de edad, siendo necesario
consumir ciertos analgésicos para el dolor y malestar y en otros casos la distancia
lejana hasta la atencion medica, por su parte (Hernandez, 2021; Pari et al. (2021),
Merino, 2021; Villanueva, 2021; Espinosa y Herrera, 2021; Rashuaman, 2020),
establecieron otros factores como falta de visita al médico, ser joven, carencia

econdmica, influenciade la informacion de internet, sintomas secundarias).
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CONCLUSIONESY RECOMENDACIONES
CONCLUSIONES

Del objetivo general, establecer la influencia de los factores asociados a la
automedicacion, se concluye que, existe una relacion significativa entre las variables
debido a que en la prueba Chi Cuadrado se obtuvo un nivel de significancia de
p=0.000<0.05. Esto se da debido a que existen factores diversos que facilitan la
automedicacion como la falta de tiempo, carenciaecondmica, sintomas secundarios, e

influencia de publicidad).

Del objetivo especifico 1, determinar la influencia de la falta de tiempo en la
automedicacion, se concluye que, existe una influencia significativa entre las variables
debido a que en la prueba Chi cuadrado se obtuvo un nivel de significancia de
p=0.000<0.05.

Del objetivo especifico 2, determinar la influencia de los factores socioeconémicos en
la automedicacion de pacientes, se concluye que, existe una influencia significativa
entre las variables debido a que en la prueba Chi cuadrado se obtuvo un nivel de

significancia de p=0.000<0.05.

Del objetivo especifico 3, determinar la influencia de los factores culturales en la
automedicacion de pacientes, se concluyeque, existe unainfluenciasignificativaentre
las variables debido a que en la prueba Chi Cuadrado se obtuvo un nivel de
significancia de p=0.000<0.05.

Del objetivo especifico 4, determinar la influencia de los factores relacionados a la
industria farmacéutica en la automedicacién de pacientes, se concluye que, existe una
influencia significativa entre las variables, debido a que en la prueba Chi cuadrado se

obtuvo un nivel de significanciade p=0.001<0.05

Del objetivo especifico 5, determinar la influencia de los farmacos utilizados en la

automedicacion de pacientes, se concluyeque, existe unainfluenciasignificativa entre
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las variables, debido a que en la prueba Chi Cuadrado se obtuvo un nivel de

significancia de p=0.004<0.05.

Del objetivo especifico 6, determinar la influencia de las implicancias legales y el
papel de las autoridades en la automedicacion de pacientes, se concluye que, existe
una influencia significativa entre las variables debido a que en la prueba Chi Cuadrado

se obtuvo un nivel de significancia de p=0.001<0.005.
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RECOMENDACIONES

Se recomienda, implementar campafias de concientizacion a nivel comunitario que
aborden la diversidad de factores asociados a la automedicacion. Estas camparias
deben enfocarse en informar sobre los riesgos y promover la bisqueda de atencion

médica adecuada.

Se recomienda el uso de tecnologia con aplicaciones mdviles y plataformas en linea
que faciliten la consulta médica rapida y proporcionen informacion sobre
medicamentos. Esto puede ayudar a aquellos con falta de tiempo a obtener

asesoramiento médico de manera conveniente.

Se recomienda, implementar programas de asistencia financiera que reduzcan las
barreras economicas para acceder a servicios médicos y adquirir medicamentos

recetados. Esto puede incluir descuentos o servicios de atencion medica asequibles.

Se recomienda, fomentar la participacion comunitaria en la planificacion e
implementacion de programas de salud. Involucrar a lideres culturales y comunitarios

para garantizar que las intervenciones sean culturalmente sensibles y aceptadas.

Se recomienda, fomentar la transparencia en la informacion proporcionada por la
industria farmacéutica. Asegurarse de que la informacion sobre medicamentos sea

precisa, claray no sugiera el autoconsumo sin supervision medica.
Se recomienda, desarrollar programas de educacion que informen a la poblacién sobre
los riesgos asociados con ciertos farmacos. Fomentar la comprension de los efectos

secundarios y las posiblesinteracciones antes de su consumo.

Se recomienda, garantizar laaplicacion rigurosade las normativas legales relacionadas

con la venta de medicamentos y la publicidad
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Anexo 1. Matriz de consistencia.

TITULO PROBLEMA HIPOTESIS OBJETIVOS METODOLOGIA
Objetivo general.
. . Tipo:
Establecer la influencia de los factores
. L Enfoque cuantitativo. Segun su finalidad, la
asociados a la automedicacion de
. . investigacion serd aplicada
pacientes de pacientes que acuden a ka
. . Disefio:
botica DanaFama, Piura —2023.
Descriptiva — correlacionary no experimental
H1: Los factores asociados o . Poblacion— Muestra:
. . . ... | Objetivosespecificos. . ’ o
¢Como influyen | influyen en la automedicacion _ _ _ La poblacién estara constituida por personas
) ] ) -Determinar la influencia de la falta de
Factoresasociadosa | los factores | en pacientes de pacientes que mayores de 18 afios que asistan  a botica

la automedicacion
de pacientesque
acuden ala botica
DanaFarma, Piura -
2023

asociados en k
automedicacion de
pacientes que
acuden a la botica
DanaFarma, Piura

—2023?

acuden a la botica DanaFama,
Piura—2023.

Ho: Los factores asociados no
influyen en la automedicacion
en pacientes de pacientes que
acuden a la botica DanaFarma,
Piura —2023.

tiempo en la automedicacién de
pacientes que acuden que acuden a la
botica DanaFama, Piura —2023.
-Determinar la influencia de los
factores socioecondmicos en |l
automedicacion de pacientes que
acuden que acuden a la botica
DanaFarma, Piura —2023.
-Determinar la influencia de los
factores culturales en la
automedicacion de pacientes que
acuden que acuden a la botica

DanaFarma, Piura —2023.

DanaFarma, Piura durante el periodo de un julio
—setiembre del 2023

Estara en funcién a los criterios de inclusion y
exclusion.

Técnica - Instrumento:

Para la recoleccion de los datos del presente
estudio se utilizara la técnica de la encuesta y el

instrumento serd el cuestionario.

Procesamiento y analisis de la Informacién.
En este caso para el andlisis estadistico de los datos y

su debido procesamiento se empleard las pruebas
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-Determinar la influencia de los
factores relacionados a la industra
farmacéutica en la automedicacion de
pacientes que acuden que acudena la
botica DanaFama, Piura —2023.
-Determinar la influencia de los
farmacos utilizados en k
automedicacion de pacientes que
acuden que acuden a la botica
DanaFarma, Piura —2023.
-Determinar la influencia de las
implicancias legales y el papel de las
autoridades en la automedicacion de
pacientes que acuden que acudena la
botica DanaFama, Piura —2023.

estadisticas SPSSS25, en el cual se obtendran

resultados estadisticos mediante tablas y figuras.

43




Anexo 2: Conceptuaciony operacionalizacion de las variables.

VARIABLES DEFINICION DIMENSIONES DEFINICION INDICADORES ITEMS NIVELES Y
(TIPO) CONCEPTUAL OPERACIONAL RANGOS
La automedicacion es la Tipo de La automedicacion se | Responsable 1-3
utilizacion de . mide con una lista de | No responsable Bajo
Automedicacion | medicamentos por automedicacion verificacion en  seis [0-6]
iniciativa propiasin Sintomas dimensiones: (a) Tipo de | Dolencias o condicion 4-8
ninguna intervencién por . automedicacion (3 items), | que provocé a la
parte del médico, ni en el principales (b) Sintomas principales | automedicacion Medio
diagnostico  de la | Recomendacion | (5 items), (c) Persona que recomienda 0-13 [7-14]
enfermedad, ni en la| del medicamento Recomendacion del | el medicamento
prescripcion o supervision [Frecuencia  de | Medicamento (5 items), ["Ndmero de veces que se 14-16
del tratamiento | jutomedicacion | (d) Frecuencia de la | jutomedica Alto
(II—|ezr(r)11(;za_MquIllaza et Reconocimiento autcl)medlc?juon (3 |tems)2, Conocimiento sobre la 17-21 [15-21]
al, )- del quimico ge) ectura de prospecto ¢ labor del farmacéutico
farmacéutico items) Y ) Solicitud de atencion del
Reconocimiento del "
P _— farmacéutico
quimico farmacéutico (3
items).
Los factores asociados son | Falta de tiempo Los factores asociados | Fuerza laboral 1-2
aquellos  elementos 0 | Factores se miden con una listade [ Promedio de ingreso
Factores circunstancias que _estan | socioecondmicos verificacion en  seis | mensual
asociados relacionadas al habito de dimensiones: Falta de | Actividad laboral 3-8 -
la automedicacién o que tiempo para acudir a| Pertinencia de la Igeb;;l
las ~ predisponen consulta médica (2 | Vivienda [0-8]
I(aDllggz?lnag\lczggmia ‘I items), o factores | Servicios con los que Moderado
Lengua Espafiola, 2017) socioeconémicos (6 | cuenta _ [9-17]
, Factores items), factores | Grado de instruccion 9-16
culturales culturales (8  items), Med|o§ d_elnformamon Fuerte
factores ligados a la Conocimiento sobre [18-26]

automedicacién
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Factores ligados a
la industria
farmacéutica

Farmacos
utilizados en la
automedicacion

Implicancias
legales y papel de
las autoridades

industriafarmacéutica (2

items), farmacos
utilizados en la
automedicacion @

items),  Implicaciones
legales y papel de las
autoridades (4 items).

Promocioén

Publicidad

Distintos grupos 19-22
farmacolégicos

Presencia del quimico 23-26

farmaceéutico
Solicitud de receta
medica

Facilidad de conseguir
medicamentos

45




Anexo 2: Instrumento

FACTORES ASOCIADOS
INSTRUCCIONES:
Estimado usuario, lee detenidamente cada una de las preguntas y marca dentro de los
recuadros solo un aspa (X). Estas respuestas son andnimas, por lo que pedimos
sinceridad en tu respuesta.
Donde:
Si =1
No =0

Datos generales:
Edad: Sexo:

N° ITEM Si [ No

Realizas algunaactividad laboral (trabajas)

Trabajasmas de 8 horasaldia

Percibes un ingreso mensual

Sl -

Tu ingreso mensual es:
a)menoroigualalsueldominimo (s/. 1025)
b) mayoralsueldominimo (s/.1025)
c¢) dependedelesposoy/ofamiliar

5 | Tuactividadlaborallo realizasen:
a)una empresa (publica y/o privada)
b)independiente

c)amadecasa

6 | Tuviviendaes: (Siesdeun familiary pagasalquiler consideraralquilada)
a) Propia o de familiar
b) Alquilada

7 | Tuvivienda cuenta conservicios de saneamiento basico (agua, desagiie, luz)

8 | Tuviviendacuentaconteléfono

9 | Hasculminadotu educacién primaria

10 | Hasculminadotu educacion secundaria

11 | Hasculminadotu educacion superior

12 | Temantienes informadoa través de medios decomunicacion escrita (periodicos, revistas)

13 | Te mantienes informado a través de medios de comunicacion audiovisual (Tv, internet,
radio)

14 | Consideras quela automedicacion es: (Marcar una alternativa)

a) El uso de medicamentos por cuenta propia o recomendacion de otras personas sin consultaral
médico

b) El uso de medicamentos con receta y después de consultar al médico

c¢) El uso de medicamentospara aliviar cualquier sintomao malestar
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Si | No
15 | Creesque la automedicacionesunriesgo para la salud
16 | Das consejos sobre los medicamentos que debe tomar algin conocido o familiar, que
tiene los mismos sintomas queta.
17 | Compras medicamentosque se encuentranen promocion
18 | Consumes medicamentos que salieronen anuncios publicitarios de Tv, radio, internet
19 | Utilizasanalgésicos/antiinflamatorios en caso de tenerdoloro malestar
20 | Utilizasantibidticos en casode tenerdolor o malestar
21 | Utilizasantigripalesencasode tener malestar o dolor
22 | Utilizas otros medicamentos en caso detener dolor o malestar
23 | Solicitasatenciéndel quimico farmacéutico cuandoacudes a una botica o farmacia
24 | Ubicas facilmenteal quimicofarmacéutico cuando solicitas su atencion
25 | Tepreguntansitienesreceta cuandovasacomprar antibioticos en unbotica o farmacia
26 | Teparecenféciles de comprar los antibioticos sin receta medica
AUTOMEDICACION
INSTRUCCIONES:
Estimado usuario, lee detenidamente cada una de las preguntas y marca dentro de los
recuadros solo un aspa (X). Estas respuestas son andnimas, por lo que pedimos
sinceridad en tu respuesta.
Donde:
Si =1
No =0
N° ITEM Si [ No
1 | Las personas que reconocen los sintomas de la enfermedad que padecen pueden acudir a
comprar sus medicamentos por cuenta propia
2 | Acudessiempre al médico encaso de necesitar antibidticos
3 | Dejasde tomarelmedicamentoantes de cumplir el tratamiento, site sientes mejor
4 | Anteundolorde cabezate automedicas
5 | Anteun malestar estomacal te automedicas
6 | Anteun dolorosteomuscular (mUsculos/huesos) te automedicas
7 | Anteun resfriocomUnte automedicas
8 | Ante otras molestias te automedicas
9 | Teautomedicas porrecomendacion de unamigo
10 | Teautomedicas por recomendacion de unfamiliar
11| Teautomedica por recomendacion del quimico farmacéutico
12 | Teautomedicas por recomendacion del técnico de farmacia
13 | Teautomedicas por cuenta propia
14 | Tesuelesautomedicar frecuentemente
15 | Tesuelesautomedicaralgunasveces
16 | Tesuelesautomedicarrarasveces
17 | Suele leerelprospecto (folleto) para tener en cuenta la dosificacion y efectos adversos de los
medicamentos
18 | Le parecenfacilesde entender, los folletos
19 | Conoces la labor del quimico farmacéuticoenun en una botica y/o farmacia
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20 | Crees que es importante que el quimico farmacéutico te brinde informacion del
medicamento quecompras
21 | Confiasen elfarmacéutico
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Anexo 3: Consentimiento informado

“FACTORES ASOCIADOS A LA AUTOMEDICACION DE PACIENTES
QUE ACUDEN A LABOTICA DANAFARMA, PIURA -2023”

Autorizacion para participar en el trabajo de investigacion:

Y 0, et identificado con
DNIN®.....coie, usuario que acude a comprar medicamentos Sin receta médica
en la botica DanaFarma - “Piura, con pleno conocimiento acerca del estudio a
realizarse y habiendo recibido la informacion necesario sobre el trabajo de
investigacion, los objetivos y métodos planteados, por parte del personal investigador,
me comprometo a participar de manera libre y voluntaria, aportando con toda la

informacion que sea necesaria para que se realice dicho trabajo de investigacion.

Piura,............ de........... del 2023
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Anexo 4: Juicio de expertos

UNIVERSIDAD SAN PEDRO

FACULTAD DE EDUCACION Y HUMANIDADES

VALIDEZ DE INSTRUMENTOS POR JUICIO DE EXPERTOS

I.- Informacion General:

Nombres y apellidos del validador: Jorge Luis Callao FRodriguez
Fecha: 09-11-2023
Nombre del instrumento evaluado: Factores asociados a la automedicacion de pacientes
que acuden a la botica DanaFarma, Piura — 2023
Autor del instrumento: Maria Luisa Pérez de Quintanilla

IL.- Aspectos a evaluar: (Calificacion cuantitativa)

Especialidad: Quimico Farmaceutico

Indicadores de Deficiente | Regular | Bueno Muy Excelente
evaluacion del Bueno
mstrumento a9 | (013 | (416 | (1718 | (1820
Criterios cualitativos -
cuanfitatives

Claridad (Estd formulado con lenguaje 16
apropiade?

Objetividad ;Esta expresado con conductas 16
obaervadas?

Actualidad ;Adecuado zl avance de la clencia y 16 18
calidad?

Organizacion (Existe una organizacion légica del 18
mnstnmento?

Suficiencia i Valora los aspectos en cantidad v 15
calidad?

Intencionalidad | ;Adecuado para cumplir con los 16
objetivos?

Consistencia ;Basado en el aspecto tedrico 18
cientifico del tema de estudios?

Coherencia ;Entre las hipitesis, dimensiones e 18
ndicadores?

Propdsite ;Las estrategias responden al 16
propasito del estudia?

Conveniencia Cenera nuevas pautas para la la
investigacién v construceion de
teorias?

Sumatoria parcial 96 90
Sumatoria Total 186
Valoracion cuantitativa (Sumatoria Total x0.005) 0.93
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Aporte y/o sugerencias para mejorar el instrumento

IIL.- Cahificacion global: Ubicar el coeficiente de validez obtenido en el intervalo

respectivo v escriba sobre el espacio el resultado.

Intervalos Resultados
0,00 049 Validez MNula Coeficiente de Validez
0,30-10,59 Validez muy baja . = Validez muy buena
0,60 — 0,69 Walidez baja
0,70-0,79 Walidez aceptable
0.80- 0,89 Validez buena
0,90-1.00 Validez muy buena

Nota: el instrumento podra ser considerado a partir de una calificacion aceptable.

&

" Jorge Luis Callzo Rodriguer

TUIMICO FARMACEUTICO

Firma del Experto

DNI A€ 4 60M2
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UNIVERSIDAD SAN PEDRO

I.- Informacion General:

MNombres v apellidos del validador: Ruth Flena Mendoza Leca

Fecha: 12/11/2023 Especialidad: Quimico farmacéutica

FACULTAD DE EDUCACION Y HUMANIDADES
VALIDEZ DE INSTRUMENTOS POR JUICIO DE EXPERTOS

MNombre del instrumento evaluado: Factores asociados a la avtomedicacion de pacientes
que acuden a la botica DanaFarma, Piura — 2023
Autor del instrumento: Maria Luiza Pérez de Quintanilla

IL.- Aspectos a evaluar: (Calificacion cuantitativa)

Indicadores de Deficiente | Regular | Bueno Ay Excelente
evalnacion del BEueno
instrumento iR} [10-13) | (14-16) | (17-18) | (10-20)
Criterioz cualitativos -
coantitativos

Claridad ;Es=ta formulado con lenzuzje 17
apropiade?

Objetividad ;Es=ta expresado con conductas 17
obszarvadas?

Actnalidad iAdernado al avance de la clencia v 17
calidad?

Organizacion ;Emista una crgamzacion logica del 17
instnrmants?

Suficiencia ;Walora los aspectos en cantidad ¥ 16
calidad?

Intencionalidad | ;Adscoado para cumplic con los 14
olbyetivos?

Consistencia ;Bazado en el aspacto tednico 17
ciantifico dal tema de estudios?

Coherencia ;Entre laz hipdtesis, dimansionses & 17
ndiczaderas?

Propasite ;Las estrategias responden al 14
proposito dal estudic?

Conveniencia s Genera nuevas pautas para la 14
Imvestigacion ¥ constmecion de
teorias?

Sumatoria parcial 58 102
Sumatoria Total 160
Valoracidn enantitativa (Sumatoria Total x0.005) 0.8
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Aporte ¥/o sugerencias para mejorar el instrumento

III.- Calificacion global: Ubicar el coeficiente de validez obtenido en el intervalo

respectivo v escriba sobre el espacio el resultado.

Intervalos Resultados
0,00 -049 WValidez Nula
0.30-0.59 Validez muy bajz
0.60-069 WValidez baja
0.70-0.79 Walidez aceptable
0.80- 080 Walidez buena
0.90-1,00 Validez mury buena

Nota: el mstnmmento podra ser considerade a partir de una calificacion aceptable.

Coeficiente de Validez

08

| — |
—

Validez Buena
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UNIVERSIDAD S5AN PEDRO

L.- Informacidn General:

Nombres v apellidos del validador: Lilly Camacho Fea
Fecha: 053/10/2023

FACULTAD DE EDUCACION Y HUMANIDADES
VALIDEZ DE INSTRUMENTOS POR JUICIO DE EXPERTOS

Especialidad: Quimico Farmacéutica

Nombre del instrimmente evaluado: Factores asociados a la automedicacion de pacientes
gue acuden a la botica DanaFarma, Piura — 2023
Autor del instrumento: Maria Luiza Pérez de Quintanilla

II.- Aspectos a evaluar: (Calificacion cuantitativa)

Indicadores de Deficience | Repular | Buemco Moy | Excelente
evaluacion del Buezo
rtrmento @ | aom | aaae | s | e
Criterins cuslitativos -
cuantitativos
Claridad ;Ezma formulade con lenzuaje 14
apropiado?
Objetividad :Ezm expresado con conductas 14
observadas?
Actualidsd cAdermado al avance de Lz cendia v 15 15
calidad?
Orzanizacion :Exizte 1ma organizacion logica del 14
instromento?
Snficienda :Valara los aspectos en cantidad v 1=
calidad?
Imfencionalidad | ;Adscuado para cuplir com los 16
aobjetivas?
Consistencia ;Baszado en el azpecto teonico 16
cieniifice del tema de estadies?
Coherencia ;Entre laz hipefesis, dimepsiones e 1%
dicadores?
Proposiio :Las estratezias rezponden al 15
propezite del esmedio?
Convenienda ;(enera nuevas pantas para [ 15
investizacion ¥ copstroccion de
teomias?
Sumatoria parcial 104 m
Sumatoria Total 176
Valoracicn cuantitativa (Samaforia Total x0.005) 058
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Aporte v/o sugerencias para mejorar ¢l instrumento

IIL.- Calificacion global: Ubicar el coeficiente de validez obtenido en el intervalo
respectivio v escriba sobre el espacio el resultade.

Intervalos Bewultado:
0,00 - 042 Walidez Mula
0,50 — 0,59 Walidez mry baja
0,60 — 0,69 Walidez baja
0,700,789 Walidez aceptzhla
0,80- 0,89 alidez busnz
0. 00100 Walidez mury busna

Mota: el imstrumente podra zer considerado a partir da una calificacion aceptable.

Coeficiente de Validez

0.88

f Kﬁiﬂ/ﬁﬂ

Validez Buena

Q.F LILLY CAMACH®
! REA
o I_:llﬂ': 31588 _

Firma del Expierta
DNI 02822685
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Anexo 5: Prueba de confiabilidad - KR20

Variable: Factores asociados

P1| P2 |P3| P4 | P5 |P6| P7 | P8 | P9|P10|P11|P12|P13|P14|P15|P16|P17|P18|P19| P20 | P21|P22| P23| P24 | P25| P26 |Suma
Personal | 1| 1| 1| a| 1| a| af af 1| a| af af af 1| 1| 1| 1| 1| af a| 1| 1| 1| 1| 1| 1] 26
Persona2 | 1| 1| 1| 1| 1| a| af 1| 1| 1| 1| 1| o of o 1| 1| 1| 1| 1| 1| o 1| o 1| o] 20
Persona3 | 1| 1| 1| a| 1| a| af af 1| 1| of of | 1| 1| 1| 1| 1| af 1| 1| 1| o| 1| o| 1] 22
Persona4 | 1| 1| 1| o| 1| 1| of 1| 1| 1| of 2| 1| 1| of o| 1| o] 1| of 1| o] of o| o] o] 14
Persona5 | 1| 1| 1| 1| o| 1| of 1| 1| o of of 1| 1| 1| 1| 1| o] 1| 1| 1| 1| 1| o 1| 1] 19
Persona6 | 1| 1| 1| 1| 1| a| 1| a| 1| af 1] af 1| o| af 1| of a| af 1| 1| o] of 1| o] 1] 21
Persona7 | 1| 1| 1| 1| 1| a| af af 1| 1| 1| of 1| 1| 1| 1| o 1| 1| 1] of 1| 1| of 1| o] 21
Persona8 | 1| 1| 1| of 1| a| af af 1| 1| of af 1| 1| of o| 1| 1] af 1| of o] 1| o| o 1] 18
Persona9 | 1| o] 1| 1| a| a| 1| 1| 1| 2| o] af 1| 1| 2| o] 1| of of o| 1| o] 1| o| 1| o] 27
Persoral0| 1| 1| 1| o| o| 1| 1| of 1| of o] 1| 1| of 1| 1| of 1| 1| 1| of 1| 1| of 1| 1| 17
Varianza

p 1]09[1]07[08|1]|08[09]|1][08|04[07]|09]07[07]|07[07]07[09]|08[07[05][0.7]|03]|0.6]0.6][10.94](Vt)
q=1-p 0Jo1|o0]03]02|0]02]01]0]02]{06]/03]|01]/03[03[03[03[03[01]/02]|03|05[03[07][04]|04
Pq 0 |0.09] 0 [0.21{0.16] 0 [0.16]/0.09] 0 |0.16{0.24/ 0.21/0.09| 0.21/0.21|0.21]0.21|0.21]{0.09| 0.16| 0.21| 0.25| 0.21{0.21| 0.24| 0.24| 4.07 | Suma
N 10

| KR20 | 0.698 |
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Variable: Automedicacién

P1 |P2| P3| P4 |P5|P6|P7| P8 P9 |P10|P11|P12|P13|P14|P15|P16|P17| P18 | P19| P20 | P21 Suma
Personal 0 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 1 0 1 1 0 15
Persona2 1 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 0 1 1 1 16
Persona3 1 0 0 0 0 1 0 1 1 1 1 1 0 0 1 1 0 1 0 1 1 12
Persona4 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 0 17
Personab 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 0 1 0 17
Persona6 1 0 0 0 1 1 1 0 0 1 0 1 0 0 1 0 1 0 1 1 0 10
Persona7 0 0 1 0 1 0 0 0 1 0 0 0 0 1 0 0 1 0 0 0 0 5
Persona8 1 0 1 0 1 0 0 1 1 1 0 0 1 1 0 0 1 0 0 0 1 10
Persona9 0 1 0 0 1 1 0 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 0 1 0 1 13
Personal0 1 1 1 1 1 0 1 0 1 0 1 0 1 1 1 0 0 1 1 0 1 14

Varianza

p 07)105|106|04]09|]06|06]|07|08(08[06|[05[07(05|/06|05]|]08| 04 ]|06]| 06 0.5 14.32 | (Vt)
g=1-p 03]105|104]06]01]04]04]103[(02(02[04[05[03[05|04]|05]02]06 |04]| 04 0.5
Pq 0.21)10.25(0.2410.24 |0.09( 0.24|0.24| 0.21] 0.16/ 0.16{ 0.24]| 0.25(0.21| 0.25(0.24]| 0.25( 0.16] 0.24 [ 0.24]| 0.24 | 0.25 461 |Suma
N 10
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Anexo 6: Base de datos

FACTORES ASOCIADOS

P1/P2|D1|P3|P4 |P5[P6 |P7| P8 D2|P9 [P10|P11 | P12 [P13|P14 | P15|P16|D3

NO

10
11

12
13
14
15
16
17
18
19
20
21

22
23
24
25
26
27

28
29
30
31

32
33
34
35
36
37

38
39
40

41

42

43

58



44
45

46

47

48

49

50
51

52
53
54
55
56
57

58
59
60
61

62

63
64
65
66
67
68
69
70
71

72
73
74
75
76
77
78
79
80
81

82

83
84
85
86
87

88
89
90
91

92

59



2

2

1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
1
0
0
1
1
0
1
1
1
1
1
1
0
1
1
1
1
1
1

93
94
95
96
97

98
99
100 1

101 1

102] 1

103| 1

104| 1

105] 1

106] 1

107] 1

108| 1

109| 1

110] 1

111] O

112] 1

113] 1

114] 1

115 O

116| 1

117 1

118] 1

119] 1

120] 1

121] 1

122] 1

123] 1

124| 1

125] 1

126| 1

127] 1

128| 1

129| 1

130] 1
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Agrupado

Factores

23
21

15
21

20
17

16
17
23
16
19
20
13
18
21

21

17
18
17
17
17

17
17
17
21

23
19
14
15
22

22

16

24
23
22

23
22

25
17
22

21

23

P17 |P18 |D4 |P19|P20 [P21|P22 | D5 |P23 |P24 |P25|P26 | D6|Asociados| FA
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20
21

23
15
23
22

21

21

17
15
17
17
23
17
23
22

17
22

21

17
17
14
17
21

17
22

14
22

19
13
15
15

14
24
23
17
20
17
17
18
17

15
23
23
23
23

62



23

17
22

17
17
23
22

22

24
22

24
21

17
24

21

15
21

11

15

23
15
21

21

22

23
21

22

17
23
23
20
20
17
17
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AUTOMEDICACION

D1|P4 |P5 |P6 [P7|P8 |D2|P9 [P10|P11|P12|P13|D3

P1 |P2|P3

NO

10
11

12
13
14
15
16
17
18
19
20
21

22
23
24
25
26
27
28
29
30
31

32
33
34
35
36
37
38
39
40

41

42

43

44
45

64



46
47

48

49

50
51

52

53
54
55
56
57
58
59
60
61

62
63
64
65
66
67

68
69
70
71

72
73
74
75
76
77
78
79
80
81

82
83
84
85
86
87
88
89
90
91

92
93
94

65



95
96
97

98
99
100
101
102

103
104
105
106
107

108
109

110
111
112

113
114
115
116
117

118
119

120
121
122

123
124
125
126
127

128
129

130
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AGRUPADO

15
16
12
17
17
10

10
13
14
13
17
14
10
14
16
15
15
17
11
11
10

15
10
16
17
17
16
10
13
13
17
13

18
15
14
19
15
15
10
17
18
15
17
17

P14| P15|P16|/D4|P17| P18|D5[(P19| P20 [ P21 |D6 | AUTOMEDICACION|AUTOMED
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17
16
16
16
17
14
11
11
13
11
16
12
14
15
14
15
17

12
13
14
17
14
18

14
17
17
10
15
14

15
16
15
11
17
10
15
16
12

14
15
16
16
18
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13
12
11
18
16
13
17
18
16
16
18
16
16
13
18
17
17
12
17
19

16
18
18
14
15
12
12

17
14
15
15
17
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Anexo 7: Informe del asesor

UNIVERSIDAD 5AN PEDRO
DECLARATORIA DE CONFORAIDAD DEL ASESOR

Yo, Cacha Salazar, Carlos Esteban, docsnte dal prosrama profesionsl de Farmacia
Y Bioguimica de la Sede Cenfral, asesor de la de investigacion denominada-

Factores asociadoz a la automedicacion de pacientes que acoden a la
botica DanaFarma, Piura - 2013

Doy fe, gue la imvestizacion realizada por Perez Morillo de Quintanilla, Maria Luisa
cumple con los requizitos establecidos por la Universidad Zan Padro v 1z Famltad
de Medicing Humana, asi como, conststo gue Hene un indice de similitod dal 2994,
verificable en el reporte del sofiwvare anti plagio Tomitin.

El zuscrito ha snalizado la imvestizacion v reporte corcluyendo que cads uma de las
coincidencizs enconTrada: no constinryven plagio slauno. Por lo gue de acuerdo com los
requizitos establacidos ¥ mi conocirmiento, cumplen com todas las nommas tales coma
2l uza de citas, refarenciss, estructora o formatos establecidos por la Universidad San
Pedra.

Piura, 10 da diciembre dal 2023

/. #7 ,'".

- a'!li" ;-.‘ﬁ' :
77/

Cacha 2, Carlos Estahan

Cidizo ORCID: 0000-0002-3160-5801
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Anexo 8: Reporte de Turnitin

Factores asociados a la automedicacion
acuden a la botica DanaFarma, Piura - 2023

de pacientes que

INFORME DE ORMGIRE LD

29. 28, 3.«

[MDICE DE SIMILITUD  FUENTES DE INTERMET  PUBLICACIONES

Qs

TRABADS DEL
ESTUDIANTE

FUENTES FRIMARIAS

repositorio.ucv.edu.pe

Fusnte de Intermat

H

13%

repositorio.usanpedro.edu.pe

Fusnte de Intermat

3%

hdl.handle.net

Fusnte de Intermat

2%

B 80

repositorio.urp.edu.pe /
Fuenite de [ntermet %

repositorio.unac.edu.pe 4
= Fuenite de [ntermet %

repositorio.uwieneredu.pe 4
Fuenite de [ntermet %

H repositorio.uroosevelt.edu.pe /
Fuenite de [ntermet %

H repositorio.unasam.edu.pe <’
Fuenite de [ntermet %

Ml repositorio.unap.edu.pe y
4 Fuenite de [ntermet { %
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renati.sunedu.gob.pe

m Fuende dié [ntermnet g p { 1 %
repositorio.ucam.edu

. F.EEEJ‘: [rtesrmet { 1 %
repositorio.unsch.edu.pe

E F.E'F:e il [t p { 1 %
repositorio.unid.edu.pe

m F.e'F:e e [ntermet p { 1 %

M Submitted to Universidad Cesar Vallejo

Trabajo del estudiante J < 1 %
bolsa-trabajo.upads.edu.pe

H Fusnte da I"Ii.-""_'LJ p p { 1 %

m repositorio.upads.edu.pe < ‘I
Fusnte dia [nternet %

. dffox.com

Ee"le i [ndermet { 1 %
wWww.questionpro.com

m F.e"le-'J*_'EI]"Ie""_'L p {1 %

m www.farmaceuticonline.com {‘I
Fuente dia [nternet %
docplayer.es

E F.e"lﬂe I?:e""_ﬂl { 1 %
www.slideshare.net

m Fuende dié [ntermnet { 1 %
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repositorio.une.edu.pe

Fusnte de [ntermat

es.scribd.com

Fusnte de [ntermat

Fd
o

Submitted to Universidad Alas Peruanas
Trabajo del estudianbe

Submitted to Universidad Catolica de Santa

Maria
Trabajo del estudiants

Submitted to Universidad Nacional Abierta y a
Distancia, UNAD,UNAD

Trabajo del estudianbe

<1

P
.y

Submitted to unsaac

Trabajo del estudianbe

P
oo

repository.ucc.edu.co

Fusnte de [ntermat

Miryam Gabriela Pacheco Rodriguez. "Modelo
de comunicacion interna para instituciones
publicas de educacion superior. Caso
Universidad de Guayaquil.”, Universitat
Politecnica de Valencia, 2022

Publicacién

-

< |

publicaciones.usanpedro.edu.pe

Fusnte de [ntermat
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31 Submitted to International Health Sciences {1
> . . %
University
Trabajo del sstudiante
repositorio.uct.edu.pe
E F.eﬁ?ﬂ!l"le'"sl p {1 %
N Submitted to ucss
Trabajo del estudiarbe < 1 %
4 Submitted to City University of New York {1 “
System
Trabajo del sstudiante
repositorio.unc.edu.
E F.eﬁ?ﬂ!l"le'"sl pE {1 %
www.iga-goatworld.com
E Fusnte de Iqle' 'El {: 1 %
Byl 'Miedo a enfermar y su influencia en el {1 %
consumo de alcohol durante la primera ola de
la pandemia por COVID-19 en Chile",
Pontificia Universidad Catolica de Chile, 2009
Publicacidn
N ineesite.or
e Fdr'leuzl"le'"zlg {1 %
repositorio.uma.edu.pe
Fdi:'F:eusl"le'"zl p {1 %
. repositorio.uncp.edu.pe
F.E'F'::eusl"le'":l p p {1 %
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Fri;.::giiltlﬂig.unheual.edu.pE {1 %
42 Friﬁeuiiltitig.unica.edu.pe {1 %
E m;ﬁgi?imrin'umaﬂdu'pe {1 %
E Submitted to Universidad San Ignacio de {1 %

Loyola

Trabajo del estudiants
ket <7
S <Tw
st <1
e Org.ar <Tw
4o I <Tu
e naRoch.edu.ec <7
51 [ <Tw

@
fd

patents.google.com
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Fuente de [nternet

<%
E :iﬁecii:clﬂlig.uigv.edu.pe {1 %
54 Friﬁeuiimti_i.unh.edu.pe {1 %
55 [t <Tw
E Friﬁfffﬂi.ﬂ'“dhfd”‘pe {1 %

Ewchuir citas Apagado

Excluir bibliografia ACtivo

Excluir coincidencias
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Anexo 9: Formato de repositorio

®USP

REPOSITORIO INSTITUCIONAL DIGITAL

FORMULARIO DE AUTODRIZACION PARA LA PUBLICACION DE DOCUMENTOS DE INVESTIGACION

/ oo Tit F T nal!
Thuda Fousonel Thebs Sogundo L
20 nentoc ceinvestigacior

FACTORES ASOCIADCS A LA AUTCMEDICACION DE LOS PACIENTES QUE ACUDEN A LA |
BOTICA DANAFARMA PIURA-2023

FARMACIA Y BIOQUIMICA
| £ 855 Tio dACCUS0 BY DO UMEAtOME A s st e ]
!Lt"rl'\'ﬁeo‘mmmm' | l - * o o

(1€ cons e rastrngiio Sustemer motvo l

A Originaiciac cal Archivo Oigitad

Por ¢l prasents dejo coratanca que el archive digital que entre(d o ls Universidad. €3 la versdn final del rabejo de
Investigacitn sustertado y aprobedo por sl Juredo Evaluador | forma parts dal pr Que conduce & o grado
acodémico 0 Thuio profesionsl

B Crergunienrts te und Soencis TREATIVE COMMONS ¢

€] p201, por medio de oste dotumento, auterza o la Unversided publicar sy trabejo de investigecion en formano dignal
o wl RupesRono Institucionsl Digital o cusl e podrh accader, prasecver § dfundr de forma Gbre y grotuita O Marare
(ntegrs o 5002 ol documenna *

tugw De Hay aAs

Chimbota 20 02 _24

§
§
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Anexo 10: Evidencias

CONSENTIMIENTO INFORMADO

“FACTORES ASOCIADOS A LA AUTOMEDICACION DE PACIENTES
QUE ACUDEN A LA BOTICA DANAFARMA, PIURA - 2023"

Autorizacion para participar en el trabajo de investigacion:

Yo,ﬂRMhMM “\tmﬁ%jQU sesiassis s s s iaemificado con

DNI N°:}05“llq30 ... usuario que acude a comprar medicamentos sin receta médica
en la botica DanaFarma - “Piura, con pleno conocimicento acerca del estudio a
realizarse y habiendo recibido la informacion necesario sobre el trabajo de
investigacion, los objetivos y métodos planteados, por parte del personal investigador,
me comprometo a participar de manera libre y voluntaria, aportando con toda la

informacion que sea necesaria para que se realice dicho trabajo de investigacion.

Piura,......... ...dcgé}.)gffdcl 2023
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FACTORES ASOCIADOS
INSTRUCCIONES:
Estimado usuanio, lee detenidamente cada una de las preguntas y marca dentro de los
recuadros solo un aspa (X). Estas respuestas son andnimas, por lo que pedimos
sinceridad en tu respuesta,

Donde:
Si =1
No =0
Datos generales:
Edad: _ S Sexo: [(E;,UI.ND
N ITEMS i | No
1_| Realizas alguna actividad laboral (trabajas) A
2 | Trabajas mis de 8 horas al dia A
3 | Percibes un ingreso mensual A
4 | Tuingreso mensual es:
a) menor o igual al sueldo minimo {s/. 1025)
b) mayor al sueldo minimo (5/.1025) Y
¢) depende del esposo y/o familiar 4
S | Tuactividad laboral lo realizas en:
3) una empresa (publica y/o pn‘vada)x
b) independiente
c)ama de casa
6 | Tuvivienda es: (Si es de un familiar y pagas alquiler considerar alquilada)
a) Propia o de familiar
b) Alquilada )(
Si | No
7 | Tuvivienda cuenta con servicios de s i bisico (3gua, desagie, luz) X
8 | Tuvivienda cuenta con teléfono a5
9 | Has culminado tu educacion primari v
10 | Has culminado tu ed! io daria N
11 | Has culminado tu educacion superior A
12 | Te mantienes informadoa és de medios de comunicacidn escrita (periddicos, revistas) ~
13 | Te mantiencs informado a través de medios de comunicacién audiovisual (Tv, internet, )( 3
radio)

14 | Consideras que la automedicacion es: (Marcar una alternativa)

médico
b} El uso de medicamentos con receta y después de consultar al médico
¢) El uso de medicamentos para aliviar cualquier sintoma o malestar x

2) €l uso de medicamentos por cuenta propia o recomendacidn de otras personas sin consultar al

S | No
15 | Crees que la automedicacién s un niesgo para la salud £
16 | Das jos sobre los med que debe tomar algin conocido o familiar, que |
tiene los mismos sintornas que ta. A
17 | Comp d Que se eNCUentran en promocion A
18 | Consumes medicamentos que salieron en anuncios publicitarios de Tv, radio, internet
19 | Utilizas analgésicos/antiinllamatorios en ¢caso de tener dolor o malestar P
20 | Utilizas bt n caso de tener dolor o malestar X
21 | Utilizas antigripales en caso de tenar malestar o dolor />
22 | Utilizas otros med. en caso de tener dolor o malestar 7~
23 | Solicitas atencién del quimico farmacéutico cuando acudes a una botica o farmacia A
24 | Ubicas facilmente al quimico farmacéutico cuando solicitas su atencion A
25 | Te preguntan sitienes receta cuando vas a comprar antibiticos en un botica o farmacia >~
26 | Te parecen ficiles de comprar [os antibidticos sin receta medica A

79



AUTOMEDICACION

INSTRUCCIONES:
Estimado usuario, lee detenidamente cada una de las preguntas y marca dentro de los
recuadros solo un aspa (X). Estas respuestas son andnimas, por lo que pedimos
sinceridad en tu respuesta,

Donde:
Sio=1
No = 0
N TEMS SI | No
27 | Las personas que los si de la enfermedad que padecen pueden acudir
a prar sus medi por cuenta propia X
28 | Acudes siempre al médico en caso de necesitar antibiéticos 4
29 | Dejas de tomar el medic. antes de cumplir el iento, si te sientes mejor B
30 | Ante un dolor de cabeza te d X
31 | Ante un mislestar estoriacel le auloniedias Pl
32 | Ante un dolor ular (misculos/huesos) te automedicas P
33 | Ante un reslrio un te dicas A
34 | Ante otras molestias te av dicas A
35 | Teaut dicas por rec daciénde unamigo X
36_| Te automedicas por recomendacion de un famiiar %
37 | Te automedica por f dacién del quimico farmacéutico A
38 | Te dicas por recomendacion del técnico de . A
39 | Te automedicas por cuenta propia A
40 | Te sueles dicar fre B .S
41 | Te sueles dutomedicar algunas veces N
42 | Te susles autamedicar raras vaces Pas
43 | Suele leer el prospecto (folleto) para tener en cuenta la dosificacion y efectos adversos de
los medicamentos x
44 | Le parecen ficiles de entender, los folletos A
45 | Conoces la labor del quimico farmacéutico en un en una botica y/o farmacia X
46 | Crees que es importante que el quimico farmacéutico te brinde informacién del
di que ) X
47 | Confias en el farmacéutico )"
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CONSENTIMIENTO INFORMADO

“FACTORES ASOCIADOS A LA AUTOMEDICACION DE PACIENTES
QUE ACUDEN A LA BOTICA DANAFARMA, PIURA - 2023"

Autorizacion para participar en ¢l trabajo de investigacion:

Yo,... je‘\‘\\‘ o8 jO_SSf.Nﬁ L4 (DRCRS. .. CR$ 85TV igentificado con
DNI N‘.QZ@O:( 131 usuario que acude a comprar medicamentos sin receta médica
en la botica DanaFarma - “Piura, con pleno conocimiento acerca del estudio a
realizarse y habicndo recibido la informacion necesario sobre ¢l trabajo de
investigacion, los objetivos y métodos planteados, por parte del personal investigador,
me comprometo a participar de mancra libre y voluntaria, aportando con toda la

informacion que sea necesaria para que se realice dicho trabajo de investigacion.

Piura,... | ... de Ochwedel 2023
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FACTORES ASOCIADOS
INSTRUCCIONES:
Estimado usuanio, lee detenidamente cada una Je las preguntas y marca dentro de los
recuadros solo un aspa (X). Estas respucstas son andnimas, por lo que pedimos
unc«uhdauu respucsta.

Sl -l
0

_5__. Sexo: _EC‘_‘_\‘_“LQ'J

I 550

-

“yele

Sealuzas algwns actividad Liboral (trabagas)

Trabagas mis de 8 heeas 3l dis

Perubes un ingreso maniual

R P g

Tuingrets mernust os.
3) menor o tpusl M sueldo minuna (s/. 1025)
) rmayot 3l soelde minime (3/.1025)
¢} dopande del esposo vio famikar

S | Tuartnidad laboral 1o reakzas en:
2) wna empresa (pubhica y/o privada)
b} independiente

¢} ama de casa

Twvnionda es: (51 es ce un farmilur v pagas alquiler consuderar aiguiada)
f~a) Propia © de familar
o] Alquilea

Tu vivionda cuenta con servicics de 3 jento bisico (agua, desagoe, buz)

Ty da cuenta con telefoma

Has culminado tu educacon primana

Hat culminade tu educacdn secundatia

Has culminado tu educacion superior

Te mantienes informado a traves de medios de ieacio gpr-od-mnﬂu»

sl lsle el

Te mamtienes informado a través de medios de bn | (Tv, mternet,
razw)

b ¥4 I

Cenpderas que 13 automedicacion es: (Marcar una alternatrea)

médio
b £l uso de medicamentos con receta y dospuds de contuitar al médco
<) El uso de medicamentos para alwiar cudlquier sintoma o malestar

ﬂﬂﬂnmwcmmommm&msnmmﬂum#

18 1 Cnesque dheacsbnes o rieige para L salvd

16 | Das 1ot sobee lor Meds que debe tomar algin conocdo o famdiar, que
tiene los mismes sintemas gue td,

Camgras medicamentos que 1o oncuonifan em gromocdn

Consurmes meadcamentos que waberon an anuntios publedaratde Ty radio, iternet

s TUE

Utiliras analgés cos/antinllamatersan en caso de tener dolor o malestar

Utilas anbibedticos em caso de tener doler o malestar

Utilias antignoales em caso de tenet malestar o dolor

17
18
19
20
22_| Ubluas otios madicamenios en case de tener dolor o malestar

23 | Sabeitas atencsts del quimco farmaceutcocuando acudes 3 ura batka o fa

Ubeas facimente al Quimico larmaceut £0 Cuango 50Kitas 3u Jtencion

Waltdadal s

24
25 tegmnnuwn«uwﬂnmawmwa ibé enunbota ol
26 ficdes de comprat los ant&GLILOS 8in recels medes
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AUTOMEDICACION

INSTRUCCIONES:
Estimado usuano, lee detenidamente cada una de las preguntas y marca dentro de los
recuadios solo un aspa (X) Estas respuestas son andnimas, por lo que pedimos
sincendad en tu respoesti
Donde:

L33 Det3oaas Que reconocen los sintomas ée 1 enfermedad que padecen pueden acuds
3 comptar s medicamentos por cuerla propa

Acudes sie al médico en caso de necesdar antbidticos

Oejas de tomar ¢! medicamento antes de cumgahr el trataméerdo, 3i te pentes mejor

Ante un dolor de cabeza 10 automedicas

Anbe un alesial estoivecal te ecionedicas

Ante un color osteomuiculac (miseulos/huesos) te automedicas

Ante un resfrio comun te aulemedicas

Ante o1ras molestas te automedtas

Te aut dicas por rec dacson de un amge

Te automedicas por recomendacion de un famidar

Te automedica por recemendacion del oumco farmacéutco

Te » por dacidn del tecrico de farmaca

PP PSRN 7S e

Te automeditas por cuenta propis

Te sunlus o frecy

e

Te suwelos avtomediar ARunas veces

T Simlng 3unoomned £ a7 rasas yares

Suele leer ef prospecto (fa¥eto) para tener en cuenta ba dosificacony efectos adversos de
tos med camentos

Lo pargcen faciles de der, los folletos

C: la labor del qumico farmateutsco en un en una botica v/o farmacia

Creos que e5 importante que ¢! quimko farmatéutco te brinde mfoemacién del
medicamento que COMpras

¢
sf  slsle] sfs|e(s]slulels]]elle]t]ll] oz "

Conlias en el farmacéutco

Y| 7 X xyl?
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