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2 Título 

 

Impacto de intervención educativa sobre el uso de antibióticos en la Congregación 

Cristiana Naiot Emanuel, Centro poblado el Milagro, Trujillo-2023.   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



3 Resumen 

 

Esta investigación tiene como objetivo evaluar el efecto de una intervención educativa 

sobre el uso de antibióticos entre miembros de la Congregación Cristiana Naiot 

Emanuel en el Centro Poblado El Milagro, Huanchaco-Trujillo; se usó una 

metodología de enfoque cuantitativo, descriptivo y explicativo, con diseño 

longitudinal y se utilizó la técnica de encuesta mediante cuestionario validado; la 

fiabilidad fue evaluada mediante el coeficiente Alfa de Cronbach y los datos se fueron 

analizados mediante la prueba estadística de McNemar con un nivel de confianza del 

95%.  

Los resultados indican que antes de la intervención, el 62,16% de los participantes 

tenía un nivel adecuado de conocimientos sobre el uso racional de antibióticos; tras la 

intervención educativa, el porcentaje de participantes con un nivel de conocimientos 

adecuado aumentó hasta el 83,78%.  

Se concluyo que la intervención educativa tuvo un impacto positivo significativo en la 

mejora del conocimiento de los participantes sobre el uso racional de antibióticos entre 

los miembros de la Congregación Cristiana Naiot Emanuel en el Centro Poblado El 

Milagro, Huanchaco-Trujillo. 
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4 Abstract 

 

This research aims to evaluate the effect of an educational intervention on the use of 

antibiotics among members of the Naiot Emanuel Christian Congregation in the 

Centro Poblado El Milagro, Huanchaco-Trujillo; A quantitative, descriptive and 

explanatory approach methodology was used, with a longitudinal design and the 

survey technique was used through a validated questionnaire; Reliability was 

evaluated using Cronbach's Alpha coefficient and the data were analyzed using 

McNemar's statistical test with a confidence level of 95%. 

The results indicate that before the intervention, 62.16% of the participants had an 

adequate level of knowledge about the rational use of antibiotics; After the educational 

intervention, the percentage of participants with an adequate level of knowledge 

increased to 83.78%. 

It was concluded that the educational intervention had a significant positive impact in 

improving the participants' knowledge about the rational use of antibiotics among the 

members of the Naiot Emanuel Christian Congregation in the Centro Poblado El 

Milagro, Huanchaco-Trujillo. 

 

Keywords: Educational intervention, antibiotics. 

 

 

 

 

 

 

 

 



5 Introducción 

 

Antecedentes y fundamentación científica 

 

El investigador Thong et al. (2021) realizaron un estudio en Malasia, centrado en la 

influencia de una charla educativa sobre el uso y la resistencia a los antibióticos en el 

conocimiento y la percepción de los ciudadanos respecto a este tema; realizaron un 

pretest en el que se descubrió que solo el 14% de los participantes habían utilizado 

antibióticos por su cuenta. Además, el 75% de los participantes creía que los 

antibióticos eran efectivos para tratar infecciones virales y solo el 9.8% tenía 

conocimiento sobre las situaciones adecuadas para el uso de los antimicrobianos. 

Después de la implementación de charlas educativas, se observaron mejoras en los 

resultados, como se reflejó en el post test. 

Rabbani et al. (2020), realizaron en Emiratos Árabes Unidos una investigación, que 

indicaba que el 57% de los participantes consumían antibióticos sin indicación médica. 

Además, observaron que el 54% de la población de estudio consumían antibióticos 

recomendados por amigos o familiares para tratar las afecciones que les aquejaba, el 

89% utilizaban antimicrobianos en casos de resfríos o gripes ocasionados por virus. 

Después de las charlas educativas sobre antibióticos, su consumo decenio 

significativamente. 

Kandeel et al (2019). en el estudio que realizaron en Egipto encontraron que al 75% 

de usuarios les indicaban antibióticos para ciertas dolencias, en las que no era 

necesario. Después de las asistencias educativas a médicos y farmacéuticos, hubo un 

descenso del 22% y 25% en la indicación de antibióticos a adultos e infantes, 

respectivamente. Estos hallazgos indican un cambio significativo en las evaluaciones 

de actitudes y conocimientos, que se manifiestan al reducir en un 57% las indicaciones 

de antimicrobianos en el caso de resfriados.  

Chávez (2023) en su tesis “Nivel de entendimiento e indicadores de peligro 

relacionados a automedicación con antibióticos en personas atendidas en las farmacias 



de la av. Próceres de la Independencia de San Juan de Lurigancho, julio del 2022”; a 

través de un estudio cualitativo, no experimental, descriptivo y transversal, realizado 

en 215 personas. Los resultados indican que un 33.0% de personas encuestadas 

presentaron un nivel de conocimiento alto referente a automedicación por antibióticos, 

el 60.0% tenía conocimiento aceptable y el 7.0% conocimiento bajo. El indicador 

principal de la automedicación por antibióticos fue el uso previo exitosa (47%), el 

antimicrobiano utilizado con mayor frecuencia fue la amoxicilina (45.6%) y la fuente 

de información con mayor influencia fue el personal de farmacia (45.1%); concluye 

que el uso de antibióticos sin prescripción persiste en la comunidad y el nivel educativo 

impacta significativamente en este comportamiento. Conocer los elementos asociados 

al uso inadecuado de antibióticos ayuda a identificar vías y oportunidades de 

actuación. 

Quispe (2022), en su investigación realizada en Ica, Pachacútec, mencionando que 

antes de hacer una Intervención educativa referente a uso de antibióticos, indica que 

el 25,71% de la población de estudio tenían nivel bajo, el 62,86% nivel medio y el 

11,43% nivel alto de conocimiento del uso de antibióticos. Después de hacer la 

intervención educativa aumento los conocimientos del uso de antibióticos en los 

usuarios del Centro de Salud en un 20%, llegando a reducirse al 8.57% el conocimiento 

escaso. 

Según el estudio de Maucaille et al. (2019) realizado en un centro materno infantil de 

Lima, antes de la intervención educativa, el 62% de los pacientes presentaban un nivel 

bajo de conocimientos sobre antibióticos y resistencia bacteriana, el 31.9% de los 

pacientes presentaban un nivel medio de conocimientos y el 6.1% de los pacientes 

presentaban un nivel alto de conocimientos. Después de la intervención educativa, los 

resultados mostraron un cambio significativo; el 86.4% de los pacientes presentaban 

un nivel alto de conocimientos sobre antibióticos y resistencia bacteriana, el 8.6% de 

los pacientes presentaban un nivel medio de conocimientos y el 5% de los pacientes 

presentaban un nivel bajo de conocimientos. Este estudio evidencia que la intervención 

educativa logró incrementar notablemente el nivel de conocimientos de los pacientes 



sobre el uso adecuado de antibióticos y la importancia de prevenir la resistencia 

bacteriana. 

Pérez (2023) examinó la automedicación con antibióticos entre miembros de una 

iglesia cristiana en Trujillo. Los hallazgos indican que, en el pretest, sólo el 28,9% de 

los encuestados sabía que lo adecuado era acudir a un centro de salud por afecciones 

que requerían tratamiento antimicrobiano. Luego de una actividad educativa, el 95,6% 

de los miembros de la iglesia demostraron un nivel de conocimiento adecuado sobre 

los antibióticos y entendieron que debían acudir a un centro de salud para recibir dichos 

tratamientos. Esto sugiere que el programa educativo fue eficaz para la comprensión 

de los participantes del uso apropiado de antibióticos y la importancia de buscar 

atención médica profesional. Destaca cómo las intervenciones específicas pueden 

aumentar la alfabetización sanitaria y promover prácticas más responsables en torno a 

la automedicación con antibióticos en un entorno comunitario.  

Rodríguez (2022) en su trabajo tesis determino el impacto de una acción educativa del 

uso racional de antibióticos entre integrantes del club de madres Fraternidad de 

Laredo, Trujillo. Investigación de diseño cuantitativo, longitudinal y preexperimental, 

en el que participaron 25 socios del club. Antes de la intervención, los participantes 

completaron un cuestionario de 10 preguntas para evaluar sus conocimientos básicos. 

Los materiales educativos utilizados incluyeron folletos ilustrados, panfletos y carteles 

para mejorar la comprensión del uso correcto de los antibióticos. Después de la 

actividad educativa, los participantes volvieron a realizar la misma evaluación de 10 

preguntas. Los resultados mostraron un aumento en el conocimiento del uso apropiado 

de antibióticos, del 32% en la prueba previa al 64% en la prueba posterior. Mediante 

la prueba estadística de McNemar, el investigador determinó que la actividad 

educativa influencio significativamente, con un valor de p de 0,008. Esto indica que la 

intervención tuvo un impacto favorable en el conocimiento y comprensión del uso 

racional de antibióticos por las madres. En conclusión, el estudio demuestra que los 

programas educativos específicos pueden aumentar eficazmente la alfabetización 

sanitaria y promover prácticas de uso de antibióticos más apropiadas en un entorno 



comunitario. Los resultados positivos resaltan el valor de tales intervenciones para 

mejorar los resultados de salud pública. 

Daga (2019) realizo un estudio de acción educativa del uso de amoxicilina en un centro 

de salud del distrito de Esperanza. En el pretest se encontró que el 80% de participantes 

tenía nivel inadecuado de conocimientos del uso responsable de la amoxicilina. Luego 

de las charlas educativas, los investigadores observaron un significativo aumento en 

el conocimiento del uso de antibióticos de los participantes. En concreto, el 88,6% de 

participantes demostró nivel adecuado de conocimientos en el postest. Los resultados 

de la investigación resaltan la importancia de las intervenciones educativas para 

promover la alfabetización sanitaria y crear conciencia sobre las prácticas adecuadas 

de uso de antibióticos. Al brindar educación específica, los investigadores pudieron 

mejorar sustancialmente la comprensión de los participantes sobre el uso responsable 

de antibióticos. 

 

Marco teórico 

El autocuidado ha sido tradicionalmente una práctica ampliamente utilizada para 

mantener la salud, tanto en el pasado como en la actualidad. Es esencial tanto para 

prevenir enfermedades como para manejar aquellas que no son graves (Baos, 2000, 

24:147-152). Una actitud común de cuidado es la automedicación y a menudo es lo 

primero que se hace antes de buscar atención médica (Francis, 2005;22:361-370.), 

(Boletín Terapéutico Andaluz, 1996, 17-18). 

La automedicación se refiere a diversas prácticas que incluyen adquirir 

medicamentos sin receta médica, utilizar medicamentos que se habían prescrito con 

anterioridad, usar fármacos de personas cercanas o medicamentos almacenados en el 

hogar, prolongar o no cumplir con el tratamiento médico, así como incrementar o 

disminuir las dosis de un tratamiento (Loyola, 2004; 20: 1966-1669). 

De acuerdo a lo expuesto, los factores influyentes en la automedicación 

incluyen: Farmacéutico, familia y amigos; percepción de salud; familiaridad con el 

medicamento; ausencia de acceso a atención médica; facilidad para adquirir 



medicamentos y costo de los fármacos, Estos factores han contribuido a que los 

medicamentos sean vistos como un producto de consumo común en la sociedad, más 

allá de ser vistos como un tratamiento bajo supervisión médica. Estudio realizado por 

Hernández et al. (2004) reporto que el 45% de la población tenía medicamentos 

innecesarios, siendo los más comunes: 56% analgésicos, 24% antibióticos y otros en 

menor proporción; esto evidencia que la automedicación se ha convertido en una 

práctica extendida, incluyendo el uso inadecuado de antibióticos y otros 

medicamentos, lo cual representa un importante problema de salud pública que 

requiere ser abordado. 

Según la Real Academia Española (2001), los antibióticos son compuestos 

químicos que pueden ser producidas por organismos vivos o fabricadas sintéticamente. 

Estas sustancias son capaces de detener el crecimiento de microorganismos patógenos 

específicos, y se denominan bacteriostáticos, o bien de causar la muerte de estos 

microorganismos, en cuyo caso se denominan bactericidas. 

Según la OMS, uso racional de medicamentos (incluidos los antibióticos) se 

define como "La atención de los pacientes para que reciban la medicación acorde a sus 

necesidades clínicas, en dosis correctas a sus necesidades individuales, en un período 

de tiempo apropiado y a menor costo posible para ellos y comunidad". Por el contrario, 

el uso no racional de medicamentos se refiere a prácticas que no cumplen con estos 

criterios establecidos por la OMS. Específicamente, el uso irracional incluye: Recibir 

medicamentos que no son adecuados a las necesidades clínicas del paciente. Tomar 

dosis que no se ajustan a las necesidades del individuo. Consumir medicamentos 

durante un tiempo inadecuado e Incurrir en costos innecesarios para el paciente y la 

comunidad. Esta definición proporciona un marco claro para evaluar si el uso de 

medicamentos, incluido el consumo de antibióticos, puede considerarse racional o 

irracional. Destaca la importancia de adaptar el tratamiento a las necesidades, dosis, 

duración y rentabilidad específicas del paciente para promover el uso responsable y 

apropiado de los medicamentos. Comprender esta definición de la OMS es crucial para 

identificar y abordar problemas relacionados con el uso sin control de antibióticos y 



otros medicamentos, que pueden tener implicancias importantes en la salud pública y 

sistemas de atención sanitaria. 

La resistencia adquirida a antibióticos por las bacterias, se refiere a la existencia 

de cepas bacterianas que no responden a antibióticos, que antes eran eficaces contra 

ellas; este fenómeno representa un problema creciente en la salud pública en el mundo. 

El abuso de antibióticos es considerado un factor que lleva al desarrollo de resistencia 

a ellos. Esta cuestión se destacó claramente en la declaración a la resistencia a 

antibióticos expuesta por la Asociación Médica Mundial durante su 48ª Asamblea 

celebrada en Sudáfrica en 1996. El aumento de bacterias resistentes a antibióticos es 

un desafío que preocupa a los expertos en salud pública, ya que puede socavar la 

eficacia de tratamientos médicos esenciales y provocar infecciones más graves que son 

difíciles de tratar. Abordar el uso excesivo de antibióticos es crucial para mitigar la 

propagación de la resistencia y preservar la eficacia de estos medicamentos críticos. 

Comprender los factores que llevan al desarrollo de resistencia a antibióticos, es un 

paso importante para el desarrollo de estrategias que promuevan su uso responsable. 

Esto se alinea con la definición de uso racional de medicamentos de la OMS, que 

enfatiza la necesidad de prácticas apropiadas de prescripción y consumo (Asociación 

Médica Mundial, 1996). 

La resolución WHAS1.17 de la OMS insta a: Promover el uso adecuado, eficaz 

y el menor uso posible de antibióticos. Vetar la entrega de antibióticos sin indicación 

médica. Evitar el uso de antibióticos en animales crías para consumo. Fortalecer la 

legislación para evitar la fabricación, distribución y venta de antibióticos falsificados. 

Fortificar la vigilancia que ejerce los servicios de salud en cumplimiento de la actual 

legislación. Todo esto con el objetivo de mitigar los graves daños causados por el uso 

irracional y descontrolado de antibióticos, que ocasiona resistencia bacteriana, que hoy 

en día constituye un problema de salud pública; esta resolución de la OMS destaca el 

enfoque multifacético necesario para abordar el uso indebido de antibióticos y la 

resistencia bacteriana a estos. Al implementar estas políticas e intervenciones 

recomendadas, los países pueden trabajar y garantizar uso apropiado y responsable de 

medicamentos críticos y en última instancia, salvaguardar su efectividad a largo plazo. 



Abordar los factores que impulsan el uso irracional de antibióticos, como el acceso sin 

receta y el uso excesivo en la agricultura, es crucial para frenar la propagación de la 

resistencia y preservar la utilidad de estos importantes medicamentos. Las 

orientaciones de la OMS proporcionan un marco para una acción integral en esta área. 

Según la OMS y los expertos, los principales factores que han contribuido 

significativamente al desarrollo de resistencia bacteriana a los antibióticos incluyen: 

Indicación de antibióticos por personal no cualificado; Indicación indiscriminada de 

antibióticos por profesionales sanitarios cualificados; Uso exagerado o erróneo de 

antibióticos en hospitales; Automedicación por percepción errónea de pacientes; 

Incumplimiento de los regímenes o dosis prescritos por los pacientes; Propaganda 

inapropiada o engañosa de antibióticos; Venta en mercados paralelos no autorizados e 

incumplimiento de la legislación que regula el uso de antibióticos. La OMS a través 

de su plan estratégico destaca que el manejo inadecuado de los antibióticos, tanto por 

parte de profesionales como de pacientes, ha sido un factor clave en el desarrollo de 

resistencia bacteriana. Para abordar este desafío, el plan exige un enfoque integral que 

incluya medidas legales, iniciativas educativas y una vigilancia reforzada. El plan 

estratégico subraya la naturaleza multifacética del problema de la resistencia a los 

antibióticos y la necesidad de una respuesta holística que apunte a los diversos factores 

que impulsan el uso irracional e inadecuado de antibióticos. Abordar estos problemas 

sistémicos es crucial para mitigar la propagación de bacterias resistentes y preservar 

la eficacia de estos medicamentos críticos. 

La resistencia a antibióticos actualmente es un problema de salud pública en 

muchos países latinoamericanos. La falta de leyes regulatorias sobre la distribución y 

venta de antibióticos, que permitan su obtención sin receta; ausencia de normas y 

reglamentos que regulen el uso de antibióticos. La combinación de estos factores son 

una amenaza muy grave para la salud pública de la región; el acceso irrestricto a los 

antibióticos sin supervisión médica provoca un entorno auspicioso para el desarrollo 

y la propagación de bacterias resistentes a los antibióticos. Este es un desafío complejo 

que requiere un enfoque multifacético para abordarlo, que probablemente implique 

una mayor regulación, mejores prácticas de prescripción, campañas de educación 



pública y otras intervenciones. Abordar la resistencia a los antibióticos en América 

Latina será una importante prioridad de salud pública en los próximos años (Sosa, 

2024) 

Una investigación realizada en Brasil en 1988 reporto que incluso cuando las 

farmacias estaban cerradas temporalmente, las personas aún podían obtener 

antibióticos sin receta cuando volvían a abrir. Esto pone de relieve la naturaleza 

generalizada y arraigada del acceso no regulado a los antibióticos. En São Paulo, sólo 

el 44% de las compras de antibióticos se basaron en prescripciones médicas, y el resto 

provino de la iniciativa de los pacientes o de las recomendaciones del personal de la 

farmacia. Esta disponibilidad de venta libre promueve el uso inadecuado e innecesario 

de antibióticos. Las expectativas de los pacientes, impulsadas por elementos como el 

marketing y la publicidad, también pueden llevar a que los médicos prescriban 

antibióticos de forma exagerada. Los pacientes a menudo atribuyen erróneamente 

experiencia al personal de la farmacia y están dispuestos a aceptar sus 

recomendaciones de antibióticos, a pesar de que carecen de la formación médica 

adecuada. La automedicación con antibióticos sobrantes de tratamientos anteriores es 

otra práctica común que contribuye al problema. Abordar estos comportamientos 

profundamente arraigados de los consumidores y la falta de regulación será esencial 

para abordar la resistencia a los antibióticos en estos entornos. Probablemente será 

necesario un enfoque multifacético que aborde tanto los factores del lado de la oferta 

como los de la demanda, como regulaciones farmacéuticas más estrictas, campañas de 

educación pública y mejores prácticas de prescripción. Se trata de un desafío complejo, 

pero que hay que afrontar dadas las graves implicaciones para la salud pública. 

(WHO/EDM/PAR/2004). 

La automedicación con antibióticos, a menudo se realiza para no generar gastos 

asociados a la atención médica y obtención de una receta (Ríos, 2004). Sin embargo, 

es importante tener en cuenta el marco legal establecido para la prescripción de 

medicamentos. Según Ley General de Salud 26842, artículo 26º, solamente los 

médicos están autorizados para indicar medicamentos, en tanto que los odontólogos y 

obstetras pueden hacerlo dentro de su ámbito de competencia. El artículo 33º establece 



que los profesionales químicos farmacéuticos son responsables de dispensar, informar 

y orientar sobre el uso de medicamentos, pero no están autorizados a prescribirlos. 

Según Estela S. (2021) sobre el rol potencial de las acciones educativas para abordar 

el problema de uso inadecuado de antibióticos; parece un enfoque prometedor según 

los puntos clave que destaca: Las intervenciones educativas tienen como objetivo 

mejorar el conocimiento, de la población en estudio, sobre los antibióticos mediante 

el uso de materiales informativos; El objetivo no es sólo aumentar el conocimiento, 

sino promover el desarrollo y mantenimiento de hábitos más saludables en torno al uso 

de antibióticos en la población; Estas intervenciones podrían tener un impacto más 

amplio más allá del comportamiento individual, influyendo potencialmente en factores 

como: cambio climático y gestión de recursos. Mejorar la comprensión pública sobre 

el uso apropiado de antibióticos a través de campañas educativas específicas parece 

ser una estrategia eficaz para abordar las causas más importantes de la resistencia a los 

antibióticos. Al dotar a los consumidores de mejores conocimientos, es posible que sea 

menos probable que exijan o hagan un mal uso de los antibióticos, lo que reduce la 

presión selectiva que alimenta la resistencia. Los beneficios potenciales de tales 

intervenciones educativas podrían extenderse más allá de los cambios de 

comportamiento individuales. Una mejor gestión de los antibióticos a nivel 

poblacional podría tener efectos dominó positivos en salud pública, el medio ambiente 

y la asignación de recursos sanitarios. En general, la propuesta de Estela S. para 

aprovechar las intervenciones educativas parece ser un enfoque reflexivo y 

multifacético para este complejo desafío. 

Intervención educativa y sanitaria, implica identificar un tema que carezca de 

información un grupo y allí actuar para incrementar conocimientos y acciones 

prácticas, al momento de actuar se contemplará y vera cual es la carencia presente en 

el momento de la preparación de un tema explícito, con la finalidad de incrementar los 

conocimientos de los participantes en una investigación para entender un aspecto o 

parte de una totalidad. (Bañuelos A..2017). 



Las intervenciones educativas tienen como objetivo mejorar la salud personal o de un 

paciente, lo que implica adquirir conocimientos y habilidades necesarios para 

comprender y practicar el uso adecuado de cuidados, procesos o responsabilidades 

relacionadas. A través de esta intervención, se busca que el individuo mejore su 

comprensión y dominio en el cumplimiento de estas prácticas, evaluando su 

comportamiento en relación a su deber o situación correspondiente (Quintero M, et al, 

2017). 

 

Justificación de esta investigación 

Teóricamente se justifica porque se da a conocer la influencia de la actividad 

educativa en la concientización del uso correcto de antibióticos y tomarlo como base 

en propuestas de mejora, ante esta problemática.  

La justificación metodológica de la esta actividad educativa en el uso de 

antibióticos en la Congregación Cristiana Naiot Emanuel, radica en identificar la 

necesidad de información, el diseño con objetivos claros, la selección de métodos y 

estrategias educativas adecuadas, la colaboración activa de la comunidad y la 

evaluación de resultados, permitirán tener una visión panorámica del impacto de la 

actividad.  

La justificación social de la actividad educativa del uso de antibióticos, se basa 

en la toma de conciencia, responsabilidad y bienestar comunitario, reducción de costos 

de atención médica, el promover la participación comunitaria y la prevención a la 

resistencia bacteriana. 

 

Problema 

¿Cuál es el impacto de la intervención educativa en el uso de antibióticos en la 

Congregación Cristiana Naiot Emanuel del Centro Poblado El Milagro del Distrito de 

Huanchaco, Trujillo -2023? 

 

 



 

Conceptualización y operacionalización de las variables 

Definición conceptual de 

la variable 
Dimensiones Indicadores 

Tipo de escala 

de medición. 

 

Uso racional de 

antibióticos. 

Es garantizar que los 

antibióticos se prescriban y 

consuman de una manera 

que maximice su beneficio 

terapéutico y al mismo 

tiempo minimice los riesgos 

de desarrollo de resistencia y 

otras consecuencias 

negativas (Cruz, 2021) 

Datos 

demográficos 

Género Nominal 

Edad Ordinal 

 Grado de 

instrucción, 

 

 

Conocimiento 

de los 

antibióticos y 

uso correcto 

Conocimiento 

en bacterias 

Nominal 

 

Conocimiento 

en antibióticos 

Conocimiento 

de uso irracional 

Conocimiento 

de resistencia 

bacteriana 

Conocimiento 

de 

administración 

de antibióticos 

Conocimiento 

de lugares de 

obtención de 

antibióticos 

En donde se 

adquieren los 

antibióticos.  

Nominal 

 

Conocimiento 

sobre 

problemas 

relacionados a 

antibióticos. 

Reacciones 

adversas 



 

Intervención educativa.  

Proceso metodológico cuyo 

objetivo es cambiar y 

mejorar los conocimientos 

previos de los participantes 

sobre antibióticos (Marena, 

2011) 

Agrado de la 

intervención 

educativa y 

entendimiento 

del tema. 

Recursos 

utilizados 

Nominal 

 

Entendió el 

tema 

Evaluación del 

expositor 

 

Hipótesis alternativa: 

Ha= La intervención educativa tiene impacto positivo en el uso de antibióticos por los 

miembros de la Congregación Cristiana Naoit Emanuel del Centro Poblado el Milagro, 

Trujillo-2023. 

Hipótesis nula: 

Ho= La intervención educativa no tiene impacto positivo en el uso de antibióticos por 

los miembros de la Congregación Cristiana Naoit Emanuel del Centro Poblado el 

Milagro, Trujillo-2023. 

 

Objetivos  

 

Objetivo general 

Determinar el impacto de la actividad educativa en el uso de antibióticos en la 

Congregación Cristiana Naiot Emanuel del Centro Poblado El Milagro, Trujillo-2023. 

 

Objetivos específicos 

1) Identificar datos sociodemográficos de los integraantes de la Congregación 

Cristiana.  

2) Determinar el nivel de conocimientos sobre bacterias en los integrantes de la 

congregación cristiana antes y después de la intervención educativa. 



3) Determinar el nivel de conocimiento sobre el origen de los antibióticos antes y 

después de la intervención educativa. 

4) Determinar el nivel de conocimiento sobre antibióticos en los integrantes de la 

congregación cristiana antes y después de la intervención educativa. 

5) Determinar el nivel de conocimientos sobre resistencia bacteriana en los 

integrantes de la congregación cristiana, antes y después de la intervención 

educativa. 

6) Determinar el nivel de conocimientos sobre compra de antibioticos en los 

integrantes de la congregación cristiana, antes y después de la intervención 

educativa 

7) Evaluar la comprensión del uso racional de antibióticos después de la 

intervención educativa. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



6       Metodología 

a) Tipo y diseño de investigación. 

Tipo de investigación.  

El estudio que se ha realizado es de carácter básico. Las principales características 

de un estudio básico, según lo que menciona Hernández et al. (2014), son: Su 

objetivo es aportar nueva información y conocimientos relevantes sobre las 

variables de estudio; en este caso, las variables de interés son el impacto de la 

actividad educativa en el uso de antibióticos; el enfoque es generar un 

entendimiento más profundo y ampliar el conocimiento existente sobre estas 

variables, sin un propósito aplicado inmediato y los hallazgos de este tipo de 

estudios básicos pueden servir como base para posteriores investigaciones más 

aplicadas o de intervención. 

Diseño de investigación 

Nuestro trabajo fue no experimental, permitiendo manipular la variable 

independiente, descriptivo ya que permitirá demostrar las relaciones y describir las 

características encontradas. Es transversal porque el cuestionario se aplicará en un 

solo momento, también será prospectivo porque se trabajará con datos recopilados 

de manera reciente e inmediata (Hernández, et al., 2014). 

La investigación tuvo el siguiente diseño: 

 

G :  Personas. 

O1 :  Pre test sobre antibióticos. 

X :  Intervención Educativa. 

O2 :  Post test sobre antibióticos. 

b) Población, muestra y muestreo 

Población 

G    O1  ---------X---------O2

 



La población de esta investigación se definió de la siguiente manera: La población 

es un conjunto de participantes que comparten características comunes y son de 

interés para el investigador (Arias et al., 2016); en este caso, la población está 

conformada por 120 personas, que incluyen jóvenes, adultos y adultos mayores de 

una Congregación en particular, abarcando diferentes grupos etarios. Este tamaño 

y composición de la población permitió estudiar las variables de interés, como el 

impacto de la actividad educativa en el uso de antibióticos, en este grupo específico 

de participantes. 

    Criterios de Inclusión 

 Pertenecer a la Congregación Cristiana Naiot Emanuel. 

 Aceptar voluntariamente participar en la intervención educativa. 

 Tener una edad dentro del rango de 18 a 70 años. 

    Criterios de Exclusión  

 Aquellos miembros de la Congregación que no den su consentimiento para 

participar en la intervención educativa. 

 Aquellos miembros que presenten trastornos de aprendizaje que les impidan 

comprender adecuadamente los contenidos de las charlas. 

Muestra  

Por su lado, Sucasaire, J (2022) manifiesta que la muestra es la porcion 

representativa de una población, garantizando conclusiones relevantes y aplicables 

a la población en general. La población de investigación, que fue identificadas 

mediante cálculo estadístico para una población conocida, estuvo compuesta por 74 

miembros de la Congregación Cristiana entre jóvenes, adultos.  

Muestreo 

De acuerdo con la información proporcionada, en esta investigación se uso un 

muestreo no probabilístico, no se emplearon fórmulas para calcular el tamaño de la 

muestra. En su lugar, se realizo un muestreo por conveniencia, en el cual los casos 

incluidos en el estudio fueron seleccionados con base en su accesibilidad y facilidad 



de contacto, en lugar de aplicar un método de selección aleatorio. Este enfoque de 

muestreo por conveniencia se justifica según lo expuesto por Casas et al (2003), 

quienes señalan que en determinadas situaciones, la selección de los participantes 

se realiza de acuerdo a la facilidad de acceso a los mismos, sin aplicar 

procedimientos de muestreo probabilístico. 

c) Técnicas e instrumentos de recojo de datos 

Técnica 

La encuesta es una técnica muy utilizada en investigaciones, ya que permite 

recolectar datos de manera rápida y eficaz. El cuestionario es un instrumento común 

en la recolección de información en investigaciones y consiste en un conjunto de 

preguntas relacionadas con las variables que se desean medir. Este cuestionario se 

crea físicamente y se adapta a las necesidades específicas del estudio; el uso de la 

encuesta a través de un cuestionario diseñado específicamente permite al 

investigador recopilar información de manera ágil y eficiente sobre las variables de 

interés. Los participantes firman un formulario de consentimiento informado 

después de que se les informa sobre el objetivo del instrumento, la justificación y 

la confidencialidad de los datos que envían. 

Se realizó una charla educativa con los congregantes de la Iglesia Cristiana, y el 

tema central fue "Conociendo a los antibióticos". En esta charla se definieron los 

conceptos básicos sobre los antibióticos; se explicó el uso adecuado de estos, 

incluyendo información sobre resistencia bacteriana, efectos adversos y 

recomendaciones para el uso correcto. Posteriormente, se entregó a los participantes 

un tríptico informativo, el cual contenía un resumen detallado de los temas 

abordados durante la charla. Este material impreso sirvió como un recurso de repaso 

y referencia para los participantes, complementando la información proporcionada 

en la charla. 

Instrumentos. 

El instrumento empleado en la investigación fue un cuestionario que estaba 

alineado a las variables del estudio. Intervención educativa en el uso de antibióticos 



y conocimiento estos. El cuestionario contenía un total de 21 preguntas, que 

abarcaban datos sociodemográficos, conocimientos y uso racional de antibióticos, 

conocimiento de donde se adquieren los antibióticos y conocimiento reacciones 

adversas de estos. 

Las preguntas del cuestionario fueron adaptadas a la información brindada en los 

módulos de la intervención educativa, utilizando como referencia el boletín 

informativo sobre antibióticos de la Organización Mundial de la Salud (OMS) y del 

Ministerio de Salud (MINSA). 

La escala de medición del nivel de conocimiento considerada fue: 

Escaso: 0-5 puntos 

Adecuado: 6-10 puntos 

d) Confiabilidad y validez del instrumento 

Para validar el cuestionario, se recurrió al juicio de expertos que constituye un 

proceso indispensable y que permite, realizar ajustes y mejoras al instrumento 

(cuestionario) y determinar la aplicabilidad y validez del instrumento; además, se 

sabe que la validez de un instrumento está relacionada con la similitud de resultados 

obtenidos al aplicarlo repetidamente (Hernández, et al., 2014). 

Para ver la confiabilidad se utilizó el coeficiente alfa de Cronbach (Cortina, 1993), 

dentro de los parámetros de 0.81-1, garantiza la fiabilidad del cuestionario aplicado 

(Cronbach, 1951; Oviedo y Campo, 2005), nuestro cuestionario arrojó un alfa de 

Cronbach aceptable de 0,84.  

 

e) Procesamiento y análisis de la información 

Según lo expuesto por Valderrama (2015), luego de recopilar la información, es 

necesario aplicar herramientas estadísticas para dar solución al problema de 

investigación, lo que permite aceptar o rechazar las teorías planteadas. Los datos 



obtenidos fueron el insumo para la elaboraron de tablas y gráficos de frecuencia 

absoluta y relativa, utilizando el software estadístico Office Excel 2018; Además, se 

realizó la prueba de McNemar (Prueba estadística empleada para el análisis de 

muestras pequeñas). Los resultados se evidenciaron en porcentajes y se acompañó de 

sus respectivo análisis e interpretación. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



7 Resultados 

 

Tabla 1 

Distribución de datos sociodemográficos por frecuencia y porcentaje de los 

participantes de la Congregación Cristiana Naiot Emanuel de El Milagro, 

Huanchaco-Trujillo. 

Datos sociodemográficos. N° % Total 

Genero 

Masculino 25 33.78 

74 

Femenino 49 66.22 

Edad (años) 

18 a 39 35 47.29 

74 40 a 59 21 28.38 

60 a más 18 24.33 

Grado de instrucción 

Primaria 32 43.24 

74 Secundaria  20 27.03 

superior 22 29.73 

Fuente: Elaboración propia 

En la tabla 1 Se observa que el 66.22% de encuestados pertenecen al sexo femenino y 

el 33.78% son hombres; con respecto a la edad el 47.29% de los participantes están en 

el rango entre 18 y 39 años, seguido de un 28.38% con edad entre 40 y 59 años y en 

menor proporción con un 24.33% los que tienen más de 60 años y en lo referente al 

grado de instrucción el 43.24% de los participantes tienen estudios primarios, 27.03% 

indico tener estudios secundarios y el 29.73% indico tener estudios superiores. 

 

 



Tabla 2 

Frecuencia y porcentajes del nivel de conocimiento de bacterias antes y después de 

realizar la actividad educativa en los participantes de la Congregación Cristiana 

Naiot Emanuel en el Centro Poblado El Milagro, situado en Huanchaco-Trujillo. 

Nivel de conocimiento sobre 

bacterias 

Post Test TOTAL 

ADECUADO ESCASO N° % 

Pre Test 

 

ESCASO 

 

36 

 

17 

 

53 

 

71.62 

 

ADECUADO 

 

13 

 

8 

 

21 

 

28.38 

 

TOTAL 

 

N° 

 

49 

 

25 

 

  74 

 

% 

 

66.22 

 

33.78 

Valor critico al 95% de confianza con 1 GL es de 3.841  

X2
MN (17.82) > 3.841 

Fuente: Elaboración propia 

Antes de la actividad educativa el 71.62% de los participantes tenía un nivel de 

conocimiento escaso sobre bacterias. El 28.38% de los participantes tenía 

conocimiento adecuado sobre bacterias. Después de la intervención educativa, los 

resultados del post-test mostraron que el 66.22% de participantes obtuvo conocimiento 

adecuado sobre bacterias y sólo el 33.78% de los participantes mostró escaso 

conocimiento sobre bacterias. En resumen, los resultados indican que antes de la 

actividad educativa, la mayoría de participantes (71.62%) tenía escaso conocimiento 

sobre bacterias, mientras que después de la actividad, la mayoría (66.22%) alcanzó un 

adecuado conocimiento. 

 

 



 

Tabla 3 

Frecuencia y porcentaje del conocimiento sobre el origen de los antibióticos antes y 

después de realizar la actividad educativa en los miembros de la Congregación 

Cristiana Naiot Emanuel en el Centro Poblado El Milagro, ubicado en Huanchaco-

Trujillo. 

Nivel de conocimiento sobre el 

origen de los antibióticos 

Post Test TOTAL 

ADECUADO ESCASO N° % 

Pre Test 

ESCASO 27 15 42 56.76 

ADECUADO 14 18 32 43.24 

TOTAL 

N° 41 33 
 

74 

% 50.41 44.59 

Valor critico al 95% de confianza con 1 GL es de 3.841  

X2
MN (1.8) < 3.841 

Fuente: Elaboración propia 

La tabla presenta la distribución porcentual del conocimiento sobre el origen de los 

antibióticos antes y después de la actividad educativa en los congregantes. Antes de la 

intervención, el 56.76% de los encuestados tenía un nivel escaso de conocimientos, en 

tanto que el 43.24% tenía un nivel adecuado. Después del post test, se aprecio que el 

50.41% de los encuestados alcanzó un nivel adecuado de conocimientos, y solo el 

44.59% mostró un nivel escaso.  

 

 

 

 



 

Tabla 4 

Frecuencia y porcentajes del nivel de conocimiento sobre antibióticos antes y después 

de realizar la intervención educativa en los miembros de la Congregación Cristiana 

Naiot Emanuel en el Centro Poblado El Milagro, ubicado en Huanchaco-Trujillo. 

Nivel de conocimiento del 

uso de antibióticos 

Post Test TOTAL 

ADECUADO ESCASO N° % 

Pre Test 

ESCASO 40 3 43 58.11 

ADECUADO 25 6 31 41.89 

TOTAL 
N° 65 9 74 

% 87.84 12.16 
 

Valor critico al 95% de confianza con 1 GL es de 3.841  

X2
MN (25.13) > 3.841 

Fuente: Elaboración propia 

En la tabla se presenta la distribución porcentual del grado de conocimiento de 

antibióticos antes y después de la actividad educativa en los integrantes de la 

Congregación. Antes de la actividad educacional el 58.11% de participantes tenía 

escasos conocimientos de antibióticos, en tanto que el 41.89% tenía un nivel adecuado. 

Después del post test, el 87.84% de participantes alcanzó un adecuado conocimiento 

de antibióticos y solo el 12.16% mostró un nivel escaso.  

 

 

 



 

Tabla 5 

Frecuencia y porcentajes del nivel de conocimiento sobre resistencia bacteriana antes 

y después de realizar la intervención educativa en los miembros de la Congregación 

Cristiana Naiot Emanuel en el Centro Poblado El Milagro, ubicado en Huanchaco-

Trujillo. 

Nivel de conocimiento 

sobre resistencia 

bacteriana 

Post Test  

ADECUADO ESCASO N° % 

Pre Test 

ESCASO 39 14 53 71.62 

ADECUADO 19 2 21 28.38 

TOTAL 

N° 58 16 
 

74 

% 78.38 21.62 

Valor critico al 95% de confianza con 1 GL es de 3.841  

X2
MN (33.39) > 3.841 

Fuente: Elaboración propia 

En la tabla se presenta la distribución porcentual del grado de conocimiento de 

resistencia bacteriana antes y después de la actividad educativa en los integrantes de 

la Congregación. Antes de la actividad educativa, el 71.62% de participantes tenía un 

nivel escaso de conocimientos sobre resistencia bacteriana, mientras que el 28.38% 

tenía un nivel adecuado. En el post test, se apreció que el 78.38% de participantes 

alcanzó nivel adecuado de conocimientos, y solo el 21.62% mostró un nivel escaso.  

 

 



 

Tabla 6 

Frecuencia y porcentajes del nivel de conocimiento sobre la compra de antibióticos 

antes y después de realizar la intervención educativa en los miembros de la 

Congregación Cristiana Naiot Emanuel en el Centro Poblado El Milagro, ubicado en 

Huanchaco-Trujillo. 

Nivel de conocimiento 

sobre compra de 

antibióticos 

Post Test TOTAL 

ADECUADO ESCASO N° % 

Pre Test 

ESCASO 30 10 40 54.05 

ADECUADO 34 0 34 45.95 

TOTAL 

N° 64 10 

 

  74 

% 86.48 13.52 

Valor critico al 95% de confianza con 1 GL es de 3.841 

X2
MN (30.00) > 3.841 

Fuente: Elaboración propia 

La tabla presenta la distribución porcentual del grado de conocimiento sobre la compra 

de antibióticos antes y después de la actividad educativa en los miembros de la 

Congregación. Antes de la actividad, el 54.05% de participantes tenía un nivel escaso 

de conocimientos respecto en donde se compra antibióticos, en tanto que el 45.95% 

tenía un nivel adecuado. El post test, indica que, el 86.48% de los participantes alcanzó 

un nivel adecuado de conocimientos y solo el 13.52% mostró un nivel escaso.  



 

Tabla 7 

Frecuencia y porcentaje del nivel de conocimiento sobre uso racional de antibióticos 

antes y después de realizar la actividad educativa en los miembros de la Congregación 

Cristiana Naiot Emanuel en el Centro Poblado El Milagro, ubicado en Huanchaco-

Trujillo. 

Nivel de conocimiento 

sobre uso racional de 

antibióticos 

Post Test TOTAL 

ADECUADO ESCASO N° % 

Pre Test 

ESCASO 19 9 28 37.84 

ADECUADO 43 3 46 62.16 

TOTAL 

N° 62 12 

 

  74 

% 83.78 16.22 

Valor critico al 95% de confianza con 1 GL es de 3.841 

X2
MN (12.19) > 3.841 

Fuente: Elaboración propia 

La tabla presenta datos del nivel de conocimientos de uso racional de antibióticos. 

Antes de la actividad educativa el 37.84% tenía un nivel de conocimientos escaso y el 

62.16% tenía adecuado nivel de conocimientos; el post test da resultados de 83.78% 

de adecuado nivel de conocimientos y solamente el 16.22% presenta escaso nivel de 

conocimientos.  

 



8 Análisis y discusión 

 

La Tabla 1 presenta los datos demográficos de los integrantes, que participaron 

en la investigación, de la Congregación Cristiana Naiot Emanuel en el Centro Poblado 

El Milagro, Huanchaco-Trujillo. Se puede observar que el 66.22% de los miembros 

son mujeres, el 47.29% tienen edades comprendidas entre 18 y 39 años, y el 43.24% 

tienen educación primaria. Estos resultados son consistentes con la mayoría de las 

investigaciones realizadas en congregaciones cristianas, incluyendo el estudio 

realizado por Pérez (2020) y otros estudios similares. 

La Tabla 2 se evidencia la distribución porcentual y la frecuencia del nivel de 

conocimientos sobre bacterias en el pre test y post test de los miembros de la 

congregación. En el pre test, se observa que el 28.38% de los participantes tenía un 

nivel de conocimientos adecuado, mientras que en el post test este porcentaje aumentó 

a 66.22%. Asimismo, el nivel de conocimientos escaso disminuyó del 71.62% en el 

pre test al 33.78% en el post test. La prueba de McNemar indica que estos cambios 

son estadísticamente significativos y favorables. En la Tabla 3 se muestra la frecuencia 

y distribución porcentual del nivel de conocimientos sobre el origen de los antibióticos 

en el pre test y post test de los miembros de la congregación. En el pre test, el 43.24% 

de los participantes tenía un nivel de conocimientos adecuado, mientras que en el post 

test este porcentaje aumentó ligeramente al 50.41%. Por otro lado, el nivel de 

conocimientos escaso disminuyó del 56.76% en el pre test al 44.59% en el post test. 

La prueba de McNemar indica que estos cambios no son estadísticamente 

significativos. Estos resultados son similares a los encontrados por Rabbani et al. 

(2020) en Emiratos Árabes Unidos, quienes informaron que el 57% de su población 

de estudio consumía antibióticos sin prescripción médica en el pre test. Además, 

observaron que el 54% de los encuestados utilizaban antibióticos recomendados por 

amigos o familiares para tratar diversas condiciones, y el 89% empleaba 

antimicrobianos para tratar resfriados o gripes de origen viral, sin distinguir entre 

infecciones bacterianas y virales. 



La Tabla 4 presenta la frecuencia y distribución porcentual del nivel de 

conocimientos sobre el uso de antibióticos en el pre test y post test de los miembros de 

la congregación. En el pre test, se observa que el 41.89% de los participantes tenía un 

nivel de conocimientos adecuado, mientras que en el post test este porcentaje aumentó 

significativamente al 87.84%. Por otro lado, el nivel de conocimientos escaso 

disminuyó del 58.11% en el pre test al 12.16% en el post test. La prueba de McNemar 

indica que estos cambios son estadísticamente significativos. En la Tabla 5 se muestra 

la distribución porcentual del nivel de conocimientos sobre resistencia bacteriana en 

el pre test y post test de los miembros de la congregación. En el pre test, el 28.38% de 

los participantes tenía un nivel de conocimientos adecuado, mientras que en el post 

test este porcentaje aumentó significativamente al 78.38%. Por otro lado, el nivel de 

conocimientos escaso disminuyó del 71.62% en el pre test al 21.62% en el post test. 

La prueba de McNemar indica que estos cambios son estadísticamente significativos. 

Estos resultados son consistentes con los reportados por Thong et al. (2021) en su 

estudio sobre el uso de antibióticos, donde encontraron que solo el 25.6% de los 

encuestados entendía cuándo utilizar antibióticos. Después de la intervención 

educativa, el 80.3% de los participantes tenía conocimientos sobre el uso adecuado de 

los antibióticos. 

La Tabla 6 muestra la frecuencia y distribución porcentual del nivel de 

conocimientos sobre la compra de antibióticos en el pre test y post test de los miembros 

de la congregación. En el pre test, se observa que el 45.95% de los participantes tenía 

un nivel de conocimientos adecuado, mientras que en el post test este porcentaje 

aumentó significativamente al 86.48%. Asimismo, el nivel de conocimientos escaso 

disminuyó del 54.05% en el pre test al 13.52% en el post test. La prueba de McNemar 

indica que estos cambios son estadísticamente significativos. En la Tabla 7 se presenta 

la frecuencia y distribución porcentual del nivel de conocimientos sobre el uso racional 

de antibióticos en el pre test y post test de los miembros de la congregación. En el pre 

test, el 62.16% de los participantes tenía un nivel de conocimientos adecuado, mientras 

que en el post test este porcentaje aumentó al 83.78%. Por otro lado, el nivel de 

conocimientos escaso disminuyó del 37.84% en el pre test al 16.22% en el post test. 



La prueba de McNemar indica que estos cambios son estadísticamente significativos. 

Thong (2021) señala que una intervención educativa individualizada puede 

proporcionar beneficios adicionales en comparación con campañas de concientización 

masiva. Además, estudios locales y extranjeros han demostrado que las intervenciones 

educativas específicas son altamente eficaces para mejorar el conocimiento público y 

la percepción sobre el uso adecuado de los antibióticos y la resistencia a ellos. Kandeel 

et al. (2019) realizaron un estudio en Egipto y encontraron que el 75% de los pacientes 

recibían prescripción de antibióticos para condiciones que no lo necesitaban. Sin 

embargo, después de implementar actividades educativas dirigidas a farmacéuticos y 

médicos, hubo una reducción significativa de 25% y 22% en la indicación de 

antibióticos en niños y adultos, respectivamente. Estos resultados ponen en evidencia 

una modificación significativa en las actitudes y conocimiento, con una reducción del 

57% en la prescripción de antimicrobianos para el resfriado común. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



9 Conclusiones y recomendaciones 

 

Conclusiones 

 

1. Se determinó que la intervención educativa tuvo un impacto positivo en el uso 

de antibióticos en los integrantes de la Congregación Cristiana Naiot Emanuel 

del centro poblado El Milagro del distrito de Huanchaco, Trujillo 2023.  

2. Se identifico los datos sociodemográficos en los integrantes de la congregación 

cristiana, en donde hay una predominancia de mujeres con estudios primarios 

y que pertenecen al grupo etario con edades entre 18 y 39 años. 

3. Se determinó que el nivel de conocimientos sobre las bacterias mejoro 

positivamente después de la intervención educativa, de 28.38% a 66.22%. de 

la población de estudio con conocimiento adecuado.  

4. Se determino que el conocimiento del origen de los antibióticos mejoro 

positivamente, pero estadísticamente no significativo según la prueba de 

McNemar, pasando de 43.24% a 50.41% 

5. Se determino que el conocimiento sobre los antibióticos mejoro positivamente 

después de la intervención educativa, pasando de 41.89% a 87.84% de la 

muestra con adecuado conocimiento. 

6. Se determinó que el nivel de conocimientos sobre resistencia bacteriana 

después de la intervención educativa mejoro positivamente pasando de 28.38% 

a 78.38% con conocimiento adecuado. 

7. Se determino que el nivel de conocimientos de compra de antibióticos mejoro 

positivamente pasando de 45.95% de la población de estudio con conocimiento 

adecuado a 86.48% 

8. Se determinó que el nivel de conocimientos de uso racional de antibióticos 

mejoro positivamente en la población de estudio pasando de 62.16% de 

conocimiento adecuado previo a la intervención educativa a 83.78%. 

 



Recomendaciones 

 

1. Se recomienda fomentar intervenciones educativas, en todos los lugares donde 

congreguen personas, por profesionales de salud para que expliquen la 

importancia de consultar a los médicos, para el uso adecuado de los 

antibióticos. 

2. Se recomienda capacitar a los profesionales de la salud en el uso de los distintos 

medios de comunicación, como redes sociales, para llevar información de los 

peligros que implica consumir antibióticos sin asesoría médica.  

3. Se recomienda, implementar normativas para que los profesionales de salud y 

en especial el Químico Farmacéutico, promuevan el uso correcto de los 

antibióticos, esto ocasionara una disminución de casos de intoxicación y 

resistencia bacteriana por estos medicamentos, descongestionando los 

servicios hospitalarios.  
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