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RESUMEN

El presente estudio tuvo como objetivo: Determinar la relacion de los factores asociados a
la automedicaciéon de antibidticos en comerciantes del mercado Virgen las Mercedes.
Método: el estudio utilizo un enfoque cuantitativo, tipo basico, disefio no experimental y
nivel correlacional. Tuvo una muestra de 305 personas, a las cuales se les aplico un
cuestionario con preguntas sobre factores asociados y la automedicacion de antibidticos, la
técnica empleada fue la encuesta. Para el andlisis estadistico se utiliz6 el SPSS Version 25.0
y la prueba de independencia Chi cuadrado a un nivel de significancia del 5%. Resultados:
en cuanto al analisis de relacion de los factores asociados a la automedicacion de
antibidticos, se encontrd relacion significativa entre la dimension accesibilidad, respecto al
consumo de antibioticos sin receta médica, con la edad (p valor=0,000), grado de instruccioén
del comerciante (p valor= 0,000), afiliacién a un seguro de salud (p valor= 0,000), ingreso
econdémico (p valor= 0,004), fuente de informacion sobre el uso de antibidticos (p valor=
0,000). Entre la dimension enfermedad que motivé a la automedicacion de antibioticos, con
la edad (p valor=0,011), grado de instruccién (p valor= 0,046), ingreso econémico (p valor=
0,018). Entre la dimension grupo de antibidticos, respecto al grupo de antibidtico adquirido,
con la fuente de informacion sobre el uso de antibidticos (p valor= 0,003). Conclusién:
existe relacion de los factores asociados a la automedicacion de antibioticos en comerciantes

del mercado Virgen las Mercedes.

Palabras clave: Automedicacion de antibidticos, Factores asociados, comerciantes del

mercado.

viii



ABSTRACT

The objective of this study was to: Determine the relationship of the factors associated with
self-medication of antibiotics in merchants in the Virgen las Mercedes market. Method: the
study used a quantitative approach, basic type, non-experimental design and correlational
level. It had a sample of 305 people, to whom a questionnaire was applied with questions
about associated factors and self-medication of antibiotics, the technique used was the
survey. For the statistical analysis, the SPSS Version 25.0 and the Chi square test of
independence were used at a significance level of 5%. Results: regarding the analysis of the
relationship of the factors associated with self-medication of antibiotics, a significant
relationship was found between the accessibility dimension, with respect to the consumption
of antibiotics without a prescription, with age (p value = 0.000), degree of education of the
merchant (p value = 0.000), affiliation to health insurance (p value = 0.000), economic
income (p value = 0.004), source of information on the use of antibiotics (p value = 0.000).
Between the disease dimension that motivated self-medication of antibiotics, with age (p
value = 0.011), educational level (p value = 0.046), economic income (p value = 0.018).
Enter the antibiotic group dimension, with respect to the acquired antibiotic group, with the
source of information on the use of antibiotics (p value = 0.003). Conclusion: there is a
relationship between the factors associated with self-medication of antibiotics in merchants

in the Virgen las Mercedes market.

Keywords: Antibiotic Self-Medication, Associated Factors, Market Traders.
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INTRODUCCION
La presente investigacion esta formada por 5 capitulos que se describen a continuacion:
Capitulo I: Planteamiento del problema. Se describe la situacion problematica de los factores
asociados a la automedicacion de antibioticos, en el ambito internacional el uso inadecuado
de antibidticos conlleva numerosos problemas individuales y sociales, siendo la resistencia
a los antibidticos, una gran preocupacion a nivel mundial (1), a nivel nacional la prevalencia
de compra de antimicrobianos sin receta médica en el Pert, fue mayor en la sierra, selva y
en los usuarios de las farmacias (5); a nivel local gran parte de la poblacion del distrito de
San Miguel no tienen conocimiento sobre los efectos adversos de los medicamentos, a su
vez muchos de ellos toman antibidticos sin la prescripcion de una receta médica (9). En
cuanto a los objetivos estos permitieron conocer la realidad de la automedicacion de
antibioticos en comerciantes del mercado Virgen las Mercedes del distrito de Juliaca. Se
elabor6 hipotesis, las cuales plantean la relacion entre variables.
Capitulo II: Marco tedrico. Se describe los antecedentes internacionales y nacionales, asi
como la fundamentacion tedrica y cientifica de cada variable.
Capitulo III: Metodologia. Se detalla los aspectos principales de la investigacion en cuanto
a la metodologia, destacando que es una investigacion de enfoque cuantitativo, tipo basica,
disefio no experimental y nivel correlacional.
Capitulo I'V: Procesamiento y analisis de datos. Se utiliz6 el programa SPSS Version 25.0 y
la prueba estadistica Chi cuadrado a un nivel de significancia del 5%, los resultados fueron
ilustrados en tablas y figuras con su respectiva interpretacion.
Capitulo V: Conclusiones y recomendaciones. Se describen una serie de conclusiones
obtenidas respecto a la relacion entre las variables, dimensiones e indicadores, asimismo se
detallan una serie de recomendaciones para la poblacion de estudio, para el gobierno local y

para la continuacion de este estudio.



CAPITULO I: EL PROBLEMA

1.1. Planteamiento del problema

La problematica que presenta los factores asociados a la automedicacion de antibioticos se
manifiesta en diversos niveles; en el ambito internacional Salazar Zoila Katherine, Ochoa
Andrea Catalina, Arcos Marisa, Guapisaca Carmen Isabel, Rea Danilo Fernando, Sanchez
Gustavo Mauricio -Cuenca-Ecuador (2017) mencionaron que el uso inadecuado de
antibioticos conlleva a numerosos problemas individuales y sociales, entre los cuales la
resistencia a los antimicrobianos es hoy en dia una gran preocupacién a nivel mundial. (1).
Asi mismo, Garcia Ximena, Rativa Diana -Santiago de Cali -Colombia (2020) evidenciaron
que las personas no tienen claro la practica de autocuidado en salud; a pesar de considerar
que automedicarse con antibioticos puede traer consecuencias para la salud, siendo una
practica comun y ademas en un porcentaje significativo realizan esta practica con frecuencia
(2). Por otro lado, Guevara Karen Elizabeth (2020), en su investigacion en la ciudad de
Ambato -Ecuador, concluye que los pacientes tienen un uso irracional de antibioticos, por la
administracion de antibidticos para tratar cualquier enfermedad, la inadecuada duracion del
tratamiento, falta de dinero y tiempo para asistir a una consulta médica, la adquisicion

incompleta del tratamiento prescrito, siendo como causa a la resistencia bacteriana. (3)

También, en el contexto nacional Mondragén Leidy Laura (2017) manifiesta que los
pobladores de la urbanizacion los Portales -Trujillo, en cambios de estacion aumentan la
prevalencia de infecciones respiratorias; motivo por el cual, el paciente adquiere muchos
medicamentos para solucionar su problema de salud, entre ellos los antibidticos que en su
gran mayoria son adquiridos sin receta médica, incitando a la automedicacion, que trae como
consecuencia la resistencia bacteriana (4). Asimismo, Rojas Carolay, Pereyra Raneé, Mayta

Percy - Rev. Peru-Med. expo. Salud Publica. (2016) concluyeron que la prevalencia de



compra de antimicrobianos sin receta médica en el Pert, fue mayor en la sierra, selva y en
los usuarios de las farmacias, fue menor en quienes contaban con SIS y quienes compraban
para su conyuge o hijo(a) (5). Mientras que Angles Eddie-Rev. Med. Hered. (2018)
manifiesta que, si bien los antimicrobianos pueden salvar muchas vidas, el usarlos de una
manera inadecuada no s6lo encarece los servicios de salud, sino que incrementa la aparicion
de efectos adversos, interacciones entre drogas y la posibilidad de seleccion de bacterias

resistentes a dichos farmacos. (6)

En el ambito regional en estudio hay evidencias respecto a la problematica, por ejemplo,
Quispe Toni Marlin (2020) concluye que los factores mas importantes asociados a la
prevalencia de automedicacion en pacientes pediatricos, previo a su ingreso al servicio de
Emergencia del Hospital Regional Manuel Nufiez Butron de Puno, fueron el grado de
instruccion e ingreso econdmico de los padres. (7). Quifionez Maribi Morelia (2018)
concluye que los factores que se asocian a la automedicacion en los estudiantes de enfermeria
de la Universidad Nacional del Altiplano -Puno, son el factor econdmico y el factor cultural.
(8). Villalva Yaneth (2018) manifiesta que gran parte de la poblacion del distrito de San
Miguel no tienen conocimiento sobre los efectos adversos de los medicamentos, a su vez
muchos de ellos toman antibioticos sin la prescripcion de una receta médica, esto se debe a
los factores personales econdmicos y culturales, los cuales conllevan a poner en peligro su
situacion salud personal, por el hecho de no conocer a los riesgos que estan expuestos al

ingerir los antibidticos por iniciativa propia o por el uso excesivo del medicamento. (9).

A nivel local Mamani Elvis -Juliaca (2017) determind que los estudiantes de Farmacia y
Bioquimica de la UANCYV, tienen influencia de automedicacion antibidtica por factores
académicos, socioecondmicos, asociados a la enfermedad y a la compra, siendo el factor de
riesgo que mas influye en la automedicacion con antibidticos es asociados a la enfermedad

(10). Segtin Vasquez Susana (2008) manifiesta que las multiples causas que pueden originar
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el uso inadecuado de antibioticos por los pacientes pueden agruparse en: falta de educacion

sanitaria, experiencias anteriores, expectativas del paciente y aspectos econémicos. (11)

1.2. Formulacion del problema

1.2.1. Problema general

(Cual es la relacion de los factores asociados a la automedicacién de antibidticos en
comerciantes del mercado Virgen las Mercedes del distrito de Juliaca, San Roman Puno,

20217

1.2.2. Problemas especificos

1. (Cual es la relacion de los factores asociados con la accesibilidad en la automedicacion
de antibiodticos en comerciantes del mercado Virgen las Mercedes del distrito de Juliaca, San

Roman Puno, 20217

2. (Cudl es la relacion de los factores asociados con la enfermedad que motivo a la
automedicacion de antibidticos en comerciantes del mercado Virgen las Mercedes del

distrito de Juliaca, San Roman Puno, 2021?

3. (Cudl es la relacion de los factores asociados con el grupo de antibidticos en la
automedicacion en comerciantes del mercado Virgen las Mercedes del distrito de Juliaca,

San Roman Puno, 20217



1.3. Objetivos de la investigacion

1.3.1. Objetivo general

Determinar la relacion de los factores asociados a la automedicacion de antibioticos en

comerciantes del mercado Virgen las Mercedes.

1.3.2. Objetivos especificos

1. Determinar la relacion de los factores asociados con la accesibilidad en la automedicacion

de antibidticos en comerciantes del mercado Virgen las Mercedes.

2. Determinar la relacion de los factores asociados con la enfermedad que motivo a la

automedicacion de antibidticos en comerciantes del mercado Virgen las Mercedes

3. Determinar la relacion de los factores asociados con el grupo de antibidticos en la

automedicacion en comerciantes del mercado Virgen las Mercedes.

1.4. Justificacion de la investigacion

1.4.1. Teorica

Desde la perspectiva de la teoria de Fajardo A., et al. Los antibidticos son uno de los grupos
de medicamentos que mas se utilizan en la automedicacion. Segun la teoria de Urure 1., et
al. La automedicacion estd influenciada por la existencia de barreras econdomicas, bajos
ingresos de la poblacion, el limitado acceso a servicios de salud, el libre acceso a
medicamentos de venta con receta médica, bajos niveles de educacion e informacion. Dichos
conocimientos permitiran saber la relacion de los factores asociados a la automedicacion de
antibidticos. De igual manera la investigacion servird como marco referencial para generar

conocimientos a quienes deseen investigar sobre la relacion de las variables del presente



estudio.

1.4.2. Metodologica

Desde el punto de vista metodolégico la investigacion se justifica debido a que, en la
elaboracion del instrumento para la recoleccion de datos, se tomd como referencia el
instrumento utilizado por Rosas E., modificado por Ricci Y. y Condori D., miden la
automedicacion con antibidticos en una poblacion adulta. El instrumento utilizado estara
enfocado a una poblacion adulta, asimismo ayudaran a entender y enfocar en mayor
profundidad las variables de estudio con la finalidad de obtener resultados fidedignos, de
igual manera el instrumento servird como un precedente para que en un futuro sea aplicado

en quienes tomen interés en conocer esta problematica.

1.4.3. Practica

Desde la perspectiva de vista practico se justifica debido a que el presente trabajo busca
investigar la relacion de los factores asociados a la automedicacion de antibidticos, en los
comerciantes del mercado Virgen las Mercedes, con la finalidad de obtener informacion
sobre dichos aspectos. Los resultados obtenidos serviran como informacion confiable, para
el gobierno, Ministerio de Salud, para el profesional de salud quienes puedan tomar medidas
necesarias para sensibilizar a los comerciantes y demas poblacion, mediante programas de
charlas sobre el uso adecuado de antibidticos, promocionar el uso racional de los
antibioticos, con el fin de disminuir la automedicacion, los efectos indeseados que pueden

ocasionar y prevenir la resistencia a los antibioticos por parte de los gérmenes.



1.5. Limitaciones de la investigacion

La presente investigacion tuvo la siguiente limitacion:

Larecoleccion de los datos se realizo de manera presencial, pero por motivos de la pandemia
el autor de la investigacion marco las respuestas de acuerdo a lo que le dict6 el entrevistado,

de tal manera que se espera la veracidad de sus respuestas.



CAPITULO II: MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes

2.1.1 A nivel Internacional

Mérida, et al., (2018) en su investigacion tuvieron como objetivo “Determinar la frecuencia
de automedicacion en una poblacion de 18 a 70 afos adscrita al hospital general de zona con
medicina familiar no.1 de Pachuca, Hidalgo-México”. Realizaron un estudio transversal
descriptivo, mediante la técnica de encuesta con una muestra probabilistica de 113 pacientes
de 18 a 70 afios. Aplicaron un instrumento de cuestionario para medir la frecuencia de tipo
de medicacion, la practica de automedicacién, motivos y factores que la predisponen. El
instrumento presento una buena validez y confiabilidad por expertos del area. La muestra
estuvo representada por mujeres en 66.37%. Siendo los resultados con una prevalencia de
automedicacion de 87.61%, el 57% tuvo motivo para automedicarse el no considerar su
enfermedad como grave, los medicamentos mas utilizados fueron analgésicos con 84.85%;
el principal sintoma para la automedicacion fue el dolor de cabeza con 60.61% de los
pacientes, seguido de gripe y dolor de garganta, el 64.65% desconocia los efectos adversos
de los medicamentos consumidos. Se concluy6 que la frecuencia de automedicacion en la
poblacion analizada fue muy alta, lo cual conlleva a riesgos importantes para la salud.
Considerando que es necesario que se generen estrategias para evitar o disminuir esta

practica. (12)

Salazar, et al., (2017) en su investigacion tuvieron como objetivo “Determinar los factores
asociados para la automedicacién con antibidticos en la poblacion adulta de Cuenca-
Ecuador”. Realizo un estudio analitico, descriptivo-transversal, mediante la técnica de
encuesta, estudiaron una muestra probabilistica de 329 participantes, adultos residentes

desde los 18 hasta 65 afios de edad. Aplico un instrumento de cuestionario para medir los
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factores asociados a la automedicacion con antibidticos. El instrumento presento una buena
validez y confiabilidad por expertos y jueces. La relacion de las variables se determind
mediante la prueba estadistica de Chi cuadrado (p valor < 0,05). En los resultados la muestra
estuvo representada por mujeres con 52%; el grupo familiar estaba comprendido entre 4 a 6
personas con 51,4%, con estado civil casados 45,9%; de secundaria completa 34%; con
ocupacion empleados privados 29,2%, el sueldo de los participantes fue < 700 dolares
51,7%. Los factores que fueron considerados asociados a la automedicacion con antibidticos,
con valores estadisticamente significativos, con 95% fue en la edad <de 35 afios (p valor=
0,003), el 95% en el grado de instruccion <a 12 afios (p valor= 0,02), también se observo
que un ingreso econémico menor a 700 ddlares se comporté como un factor protector para
la automedicacioén con antibidticos. Se concluye que la edad menor a 35 afios se presento
como factor de riesgo para la automedicacion con antibidticos y la educacion menor a 12

afios se mostré como factor protector. (13)

Garcia y Rativa, (2020) en su investigacion tuvieron como objetivo “Determinar las causas
y consecuencias de la automedicacion de antibidticos en una poblacion adulta del consultorio
odontologico en poblado campestre corregimiento de Candelaria Valle-Colombia”.
Realizaron un estudio observacional descriptivo, cuantitativo, mediante la técnica de
encuesta virtual estudiaron una muestra no probabilistica de 84 participantes, desde los 18 a
68 afios de edad. Aplicod un instrumento de recoleccion de datos por encuesta digital propia
para medir las causa y consecuencias de la automedicacion con antibioticos. El instrumento
presento una buena validez y confiabilidad. En los resultados se evidencia que participaron
mujeres con 63% y hombres, con 37%. En cuanto al nivel de instruccion, 60% son
universitarios, el 23% técnicos y el 18% con estudios de secundaria, el 86% de la poblacion
se ha automedicado con antibidticos, frente a un 14% que no se ha automedicado. Dentro de

la automedicacidén con antibidticos de uso frecuente, se encuentran la amoxicilina con el



37%, seguido de metronidazol con 24%, la cefalexina con 17%, azitromicina con 16% y ya
en un minimo porcentaje la dicloxacilina 3%, Doxiciclina con 2% y Clindamicina 1%. Se
concluye, que las personas no tienen claro la practica de autocuidado en salud, las personas
del grupo de adulto joven son quienes realizan con frecuencia esta practica. Un dificil acceso
a los servicios de salud fue una barrera que conduce esta practica y unido al libre acceso a

los antibioticos (14)

Guevara, (2020). En su trabajo de investigacion tuvo como objetivo “Evaluar el uso racional
de antibioticos betalactdmicos en farmacias comunitarias de la ciudad de Ambato-Ecuador”.
Realizo un estudio de tipo descriptivo, correlacional y transversal, mediante la técnica de
encuesta a los pacientes y entrevista al personal de farmacia, estudio una muestra no
probabilistica de 128 personas entre 20 a 46 afios en adelante. Aplico un instrumento de
cuestionario para medir la evaluacion del uso racional de antibidticos betalactamicos. El
instrumento presenta buena validez y confiabilidad por expertos. Siendo los resultados de
los 81 encuestados son hombres y 47 mujeres, el 81,52% adquieren antibioticos sin receta
médica, siendo de mayor demanda antibidticos del grupo de las penicilinas. En los
encuestados, se observd que las personas entre 31-40 afios adquirieron mayormente
betalactamicos, el 64,8% utilizaban estos medicamentos para cualquier enfermedad, el
69,5% de los usuarios aun con receta obtuvieron el tratamiento incompleto y un 63,3% se
automedicaban por falta de dinero y tiempo para asistir al médico. Se concluye que existe
un alto nivel de automedicacion, tanto por la falta de conocimiento de las personas sobre los
riesgos que conlleva el uso inadecuado de antibidticos, como por el libre acceso a estos

medicamentos en los establecimientos de farmacias. (15)

Altamirano, et al., (2019) en su investigacion tuvieron como objetivo “Caracterizar la
automedicacion en estudiantes que viven en una residencia universitaria de la ciudad de

Chillan”. Realizaron un estudio descriptivo transversal. La muestra fue probabilistica y
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quedo conformada por 102 estudiantes. Para caracterizar la practica de automedicacion se
cred un instrumento basado en la literatura, el cual se validé por expertos y prueba piloto.
En los resultados, se observo una prevalencia de automedicacion de 81,2 %, el 46% refiere
no considerar necesario asistir a una consulta médica. El 63 % adquiere los medicamentos
principalmente en farmacias y las fuentes de promocion de la conducta son lideradas por
familiares con 51 % y amigos con 47,6 %. Los sintomas mds frecuentes asociados a la
automedicacion fueron dolor de cabeza, inflamaciones y gripe, las cuales fueron tratadas por
farmacos antiinflamatorios no esteroideos. El 80 % considera que automedicarse es un riesgo
para su salud. Se concluye que la automedicacion constituye una forma de autocuidado que
debe ser enfocada en forma conjunta por todos los entes participantes a fin de minimizar los

potenciales riesgos asociados. (16)

2.1.2 A nivel nacional.

Condori y Ricci, (2018) en su trabajo de investigacion tuvieron como objetivo “Describir
la automedicacion con antibidticos en trabajadores de los centros comerciales adyacentes al
Parque Alameda de las Malvinas del Cercado de Lima” Realizaron un estudio de tipo
descriptivo y de disefio observacional, transversal y prospectivo, mediante la técnica de
encuesta estudio una muestra probabilistica de 370 trabajadores entre 18 a 65 afios. Se aplicd
un instrumento de cuestionario que permitié recolectar los datos demograficos y la
automedicacion con antibidticos. El instrumento fue confiable, disefiado por las autoras y
validado por jueces expertos. Se utilizo el estadistico de Chi cuadrado, siendo significativo
la asociacion si el (p valor < 0.05). En los resultados obtenidos no existen diferencias
estadisticas significativas entre la automedicacion con antibioticos y el género del trabajador
(p= 0,741). No existen diferencias estadisticas significativas entre la automedicacién con
antibidticos y el grupo etareo del trabajador (p= 0,624). No existen diferencias estadisticas

significativas entre la automedicacion con antibidticos y el nivel de instruccion del trabajador
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(p= 0,291). No existen diferencias estadisticas significativas entre la automedicacién con
antibidticos y la ocupacion laboral del trabajador (p=0,447). Existen diferencias estadisticas
significativas, entre los trabajadores que se automedicaron con antibidticos en relacion al
seguro de salud (p= 0,000). La automedicacion con antibidticos fue un 34,7% con las
penicilinas y 23,6% quinolonas. Concluyeron que las infecciones respiratorias, urinarias y
dérmicas son motivos principales de automedicacion. Los factores que influyeron fue el no

contar con seguro de salud, contar como fuente de informacioén al personal de farmacia. (17)

Flores, (2018) en su investigacion tuvo como objetivo “Determinar la prevalencia del uso
de antibidticos en pobladores del Distrito de Alonso de Alvarado Roque, Lamas - San
Martin”. Realizo un estudio descriptivo, cuantitativo y disefio no experimental, mediante la
técnica de entrevista estudio una muestra no probabilistica de 200 pobladores de ambos
sexos, mayores de 18 afios. Se aplicé un instrumento de encuesta para medir la prevalencia
del uso de antibidticos, el cual tuvo buena validez y confiabilidad. Siendo los resultados en
relaciéon a los antecedentes modrbidos, se puede apreciar que el 44% corresponde a
infecciones respiratorias, 29% a infecciones del tracto urinario, 10,5% a enfermedades
diarreicas agudas 3,5% a infecciones de la piel, 3% infecciones gastro-intestinales 10% entre
otras infecciones. En relacion al antibiotico mas utilizado con 41%, fue la amoxicilina,
seguido el ciprofloxacino con 28%, el sulfametoxazol + trimetoprim con 10,5%, ampicilina
con 8% y otros antibidticos con 12%, las formas farmacéuticas mas usadas fueron las tabletas
y capsulas con un 78,5%. El 77,5% hicieron uso de antibidticos para tratar su enfermedad
debido a una infeccion. Se concluye que las infecciones respiratorias es el antecedente
morbido de mayor afeccion, el antibidtico mas usado para ello es la amoxicilina, las formas

farmacéuticas mas usadas son las tabletas y capsulas. (18)
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Montoya y Ccala, (2019) tuvieron como objetivo “Determinar el conocimiento y practica
de automedicacion con antibidticos en los estudiantes de la Facultad de Ciencias de la Salud
de la Universidad Maria Auxiliadora de San Juan de Lurigancho”. Realizaron un estudio
descriptivo, con disefio no experimental, mediante la técnica de encuesta, estudiaron una
muestra no probabilistica de 263 universitarios de ambos sexos. Aplicaron un instrumento
de cuestionario para medir el conocimiento y la practica de automedicacion con antibidticos.
El instrumento presento buena validez y confiabilidad por criterio de jueces. En los
resultados de los estudiantes el 96,2% presentan un conocimiento medio sobre la accion y
uso de los antibioticos. El 75,7% presentan un conocimiento alto sobre los efectos adversos
de los antibioticos. El 56,3% presentan un conocimiento alto sobre la resistencia antibidtica.
El 35,0% hizo uso de los antibidticos por infecciones respiratoria. Entre los criterios de
eleccion de antibioticos el 28,5% lo hizo por recomendacion de un farmacéutico, el 28,9%
por la propia experiencia, el 28,5% por prescripcion médica anterior y el 46,8% de los
estudiantes tomaron antibidticos del grupo de penicilinas. Se concluye que los estudiantes
son conscientes de las consecuencias que tiene la automedicacion en su salud y que el uso
inadecuado sobre todo de los antibioticos, puede producir resistencia a estos; sin embargo,

el 40% se automedicd como minimo una vez al afo. (19)

Rojas, et al., (2016) en su investigacion tuvieron como objetivo “Describir la prevalencia y
los factores asociados a la compra de antimicrobianos sin receta médica en usuarios de
boticas/farmacias, Pert’”. El estudio realizado es de tipo observacional, transversal y
analitico, mediante la técnica de encuesta se estudid una muestra probabilistica de 3940
pobladores de ambos sexos, mayores de 15 afios. Se aplico un instrumento de cuestionario
para medir las variables de estudio, la cual fue desarrollada en convenio con la
Superintendencia Nacional de Salud y el Instituto Nacional de Estadistica e Informatica.

Siendo los resultados: el 57,5% fueron mujeres, 16,2% usuarios de farmacias y el resto de
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boticas. De los encuestados 66,8% tenian secundaria completa. Fueron afiliados al SIS
34,7%, a EsSalud 24,8%, mientras el 35,2% de la poblacion refirié no contar con seguro de
salud; la prueba de Chi-cuadrado, entre el consumo de antimicrobianos sin receta médica fue
mayor en farmacias en comparacion con quienes los adquirieron en boticas (p valor=0,020).
Usuarios que compraron el antimicrobiano para si mismos tuvieron mayor probabilidad de
haberlo realizado sin receta médica en comparacion con quienes lo compraron para sus hijos
o conyuges (p valor<0,001). No hubo diferencia estadisticamente significativa entre la
proporcion de consumo de antimicrobianos sin receta médica segun el género, grado de
instruccion, ingreso econdmico e idioma. Se concluye que el consumo de antimicrobianos
sin receta médica fue mayor en la sierra y selva. En usuarios de farmacias, fue menor en

quienes contaban con SIS y quienes compraban para su conyugue o hijo. (20)

Delgado, (2018) en su investigaciéon tuvo como objetivo “Determinar el nivel de
conocimiento y practicas de automedicacion en pobladores del Centro Poblado de Santa
Maria, Distrito Maranura, Cusco”. Realizo un estudio descriptivo y transversal, mediante
una técnica de entrevista estudio una muestra probabilistica constituida por 127 jefes de
familia de 18 a 60 afios de edad. Aplicé un instrumento de encuesta para medir la variable
de conocimiento sobre automedicacion y la variable practicas de automedicacion. El
instrumento presento buena validez y confiabilidad por juicio de expertos. En los resultados
se observan que 63.8% es masculino y 36.2% femenino, en cuanto a las caracteristicas
generales se evidencia que 44.1% de los pobladores de Santa Maria tienen edades entre 30
a 59 afios, 39.4% tienen grado de instruccion de secundaria y 5.5% sin instruccion, 24.4%
son empleados, 55.1% de los pobladores tienen ingreso economico menor al sueldo minimo
y solo un 8.7% mayor al sueldo minimo. El 68,5% tiene un conocimiento malo, 22,8%
regular y 8,7% bueno, 37,8% lo hacen por sugerencia de un profesional; 34,7% no asiste al

Centro de Salud por problemas econdmicos, el 41,7% compraron los medicamentos en
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boticas y farmacias; 37.8% compraron medicamentos por infecciones respiratorias. Se
concluye que existe relacion entre el nivel de conocimiento en la automedicacién con

medicamentos en la poblacion de estudio. (21)

2.2 Bases teoricas

2.2.1 Variable 1: Factores asociados

Segun Urure 1., et al. Se denominan factores asociados al conjunto de factores sociales,
econdémicos y culturales que determinan la automedicacion de los individuos y demas
poblacion, siendo la automedicacion una practica muy frecuente en nuestro medio y el
mundo entero y con mayor frecuencia mas que satisfacer las necesidades de salud las
empeoran o agravan. Como factor social que condicionan la automedicacion destaca, el bajo
nivel de instruccion que implica desconocer el riesgo que causa automedicarse con
medicamentos sin receta médica, asi como el limitado acceso a los servicios de salud, por
no contar con un seguro médico. Como factor economico destacan el desempleo, el bajo
ingreso econdmico familiar que limita acceder a los servicios de salud o por no destinar el
dinero de ingreso economico familiar a la salud y como consecuencia no existe una
prescripcion eficaz y segura por un profesional capacitado. El factor cultural también influye,
muchas veces se desconoce los riesgos de consumir fairmacos sin receta médica debido a una
escasa disponibilidad de informacion al respecto. Por otro lado, las empresas farmacéuticas
al difundir informacioén sesgada por medios de comunicacion, influyen en la toma de
decision para el consumo de un farmaco por iniciativa propia, asi como la influencia de
terceras personas. (22) Siendo sus dimensiones: Factor social, econdmico y cultural. Por

consiguiente, es considerado el autor principal de la investigacion.
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Segun Sodric M. La automedicacién es un componente del autocuidado de la salud el cual
se define como la administraciéon por iniciativa propia de las personas sin tener que pasar
por un control médico, para aliviar un sintoma o curar una enfermedad. Esta influenciada
por factores socio-econdmicos, ambientales, politicos, culturales, epidemioldgicos y
demograficos. Dentro de ello las principales razones que motivan la automedicacion se
observa que las personas de menor edad se automedican mas, asi como la levedad de los
sintomas y la experiencia previa con el farmaco, también como principal fuente de
automedicacion esta el circulo social: familiar, vecino, amigo y el farmacéutico. Tener
conocimiento de las caracteristicas y los factores asociados a la automedicacion permite
identificar a las personas en riesgo para fomentar una actitud responsable en la

automedicacion. (23)

Seglin Vera O., Rodas C. y Falla B. Plantea que la automedicacion se ve influenciada por
factores econdmicos, por ahorrar una consulta y hacer uso de una prescripcion médica
anterior, asimismo los medios de publicidad que ha permitido a las empresas farmacéuticas
difundir informacion sesgada que incita al consumo de fArmacos poco seguros y efectivos a
través de comerciales televisivos, anuncios en periddicos, revistas e incluso la radio. Por otro
lado, se tiene la influencia de familiares, amigos, el personal de atencion en el expendio de

medicamentos que en ocasiones no solicitan la receta antes de la compra. (24)

2.2.1.1 Conceptualizacion de la variable 1: Segiin Urure I., et al. Se denominan factores
asociados al conjunto de factores sociales, econdmicos y culturales que determinan la
automedicacion de los individuos y demés poblacion, influenciados por la existencia de
barreras econémicas como los bajos ingresos de la poblacion, el limitado acceso a servicios
de salud, el libre acceso a medicamentos de venta con receta médica, bajos niveles de
educacion e informacidn, la promocioén y publicidad sesgada por parte de la industria

farmacéutica. (25)
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2.2.1.2 Dimension factor social

Segun Medina T. Los determinantes sociales de la salud son las condiciones en las que se
vive, estas condiciones pueden influir en la salud y bienestar de la comunidad. Pueden incluir
el grado de instruccion, ya que muchas veces el bajo nivel de instruccion de las personas esta
relacionado a que ignoren por completo el riesgo que implica la automedicacién con
cualquier tipo de medicamento. La facilidad con la que las personas pueden acceder a la
atencion médica, si tiene seguro de salud es mdas probable que visite a su médico
regularmente, pero no todos tienen acceso a un seguro de salud, lo que conlleva a un impacto

enorme sobre la salud del paciente. (26)

2.2.1.3 Dimension factor cultural

Seglin Martinez W. La informacion que el paciente tiene sobre los medicamentos también
influye sobre el uso, las creencias individuales, estas creencias pueden haber sido moldeadas
por integrantes de la familia, muchas veces las personas son influenciadas por vecinos,
amigos o familiares quienes comentan que determinado medicamento le fue util en
determinada afeccion, por otro lado la fuente de informacion que adquiere el paciente
también esta influenciada por la publicidad masiva de los medicamentos, por medio de TV,
radio, internet, periddicos, etc. quienes emiten publicidad y promocion de industrias
farmacéuticas, dichos anuncios son casi siempre incompletos, porque no siempre mencionan

las reacciones adversas, contraindicaciones e interacciones medicamentosas. (27)

2.2.1.4 Dimension factor economico

Segun Vélez Y. El ingreso econdémico en relacion a la automedicacion tiene mayor
repercusion en los paises en vias de desarrollo, considerandose como problema de salud

publica por la existencia de barreras economicas en muchos sectores de la poblacion, quienes
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cuentan de bajo ingreso econdmico familiar por el desempleo, que condiciona la falta de
recursos para atenderse en un centro de salud y no contar con un seguro médico. Asimismo,
se observa que muchas veces el usuario trabaja la mayor parte del dia que no dispone de

tiempo para poder asistir a una consulta médica. (28)

2.2.2 Variable 2: Automedicacion de antibioticos.

Seglin Fajardo A., et al. En la actualidad la automedicacion de antibidticos constituye un
problema grave de salud publica, por todas las implicaciones y riesgos que conlleva, que van
desde la aparicion de efectos adversos indeseados para quienes se automedican hasta la
resistencia a los antibidticos por parte de los gérmenes, por hacer un uso abusivo de los
antibidticos para tratar infecciones que son virales. Cuando los antibioticos se utilizan con
mucha frecuencia y en dosis menores a las recomendadas, las bacterias se vuelven resistentes
a ellos, porque muchas veces los pacientes no pueden pagar el tratamiento completo o porque
no saben que es necesario completar el tratamiento y como consecuencia los pacientes dejan
de tomar los antibidticos cuando desaparecen los sintomas de la enfermedad, mientras que
otras toman dosis mayores a las indicadas porque creen que asi se curaran mas rapido. El
consumo de antibidticos, sin la prescripcion médica depende de muchos factores, entre los
que se pueden mencionar la accesibilidad en la no exigencia de una receta médica para
dispensar el medicamento y la mala interpretacion del método terapéutico, el lugar donde se
adquiere el antibidtico, la entidad donde se obtiene el medicamento, las conductas que
asumen las personas frente a las enfermedades, el grupo de antibidtico adquirido para la
enfermedad. (29) Siendo sus dimensiones: la accesibilidad, enfermedad que motivo el uso
de antibidticos; el grupo de antibidtico adquirido. Por consiguiente, es considerado como

autor principal de la investigacion.
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Seglin Catenaccio V., et al. Los principales factores que contribuyen de manera importante
a desarrollar la resistencia a los antibioticos esté el recibir una prescripcion de antibidticos
por personas no calificadas para otorgar una receta, recibir una prescripcion excesiva o
indiscriminada por calificados profesionales para recetar, la utilizacion exagerada o erronea
de antibioticos en los hospitales, la automedicacion y percepcion incorrecta por parte de
pacientes mal informados, el no cumplir los regimenes o dosis recetadas por parte de los
pacientes, publicidad y promocion inadecuadas, la venta de antibidticos en mercados no
autorizados, falta de legislacion reguladora que obligue a cumplir las normas vigentes del
uso de los antibidticos. Por otro lado, los usuarios se someten a las decisiones del personal
de las farmacias y lugares similares a quienes errdneamente atribuyen una supuesta
capacidad inexistente, por el simple hecho de que trabajan en el campo de los medicamentos.

(30)

Segun Gonzales J. Los antibidticos son uno de los grupos de medicamentos més utilizados
en la practica clinica. Se observa en el primer nivel de atencidon diversas formas de uso
inadecuado de antibidticos, como indicacion en enfermedades infecciosas de origen viral,
administraciéon de antibidticos de amplio espectro para infecciones de causa conocida,
utilizacion de dosis superiores y administracion durante periodos cortos o prolongados. El
uso excesivo e inadecuado de medicamentos conduce a un desperdicio de recursos,
mayormente pagados por los pacientes y al aumento de reacciones adversas a los
medicamentos, contribuyendo al desarrollo de problemas sociales e individuales, entre los

cuales el mas importante es la resistencia a los antibioticos. (31)

2.2.2.1 Conceptualizacion de la variable 2: Segun Fajardo A., et al. Los antibidticos son
uno de los grupos de medicamentos que mas se utilizan en la automedicacion, dicha
automedicacion con antibidticos constituye un problema de salud publica, por la presencia

de efectos adversos indeseados para quienes se automedican hasta la resistencia a los

18



antibidticos por parte de los gérmenes. Esto debido a la accesibilidad en la no exigencia de
una receta médica para dispensar el antibidtico, el lugar donde se adquiere el antibidtico, las
conductas que asumen las personas frente a las enfermedades y el grupo de antibidtico

adquirido para la enfermedad. (32)

2.2.2.2 Dimension accesibilidad

Segin Hardon A, Hodgkin C, Fresle D. El consumo de antibidticos esta vinculado a la
inadecuada dispensacion sin receta médica. Una receta médica puede ser prescrita por
profesionales de salud como médico, odontologo y obstetras que indican un tratamiento al
paciente. El uso de antibidticos por recomendacion, por iniciativa propia, o sugerencia de
conocidos, o que han sido formulados por un médico anteriormente, es una conducta que
puede conducir a la resistencia al antibidtico. Muchas veces el entorno familiar es fuente de
recomendacion respecto al uso de medicamentos, asi como de la compra de medicamentos,
su administracion y la decision sobre que sintoma o malestar pueda usarlo. Por otro lado,
cuando se adquiere medicamentos en establecimientos no autorizados, no existe garantia de
calidad, ni en su procedencia, pudiéndose adquirir productos adulterados, vencidos,

falsificados o mal conservados. (33)

2.2.2.3 Dimension enfermedad que motivo a la automedicacion de antibioticos

Segun Dreser A., Wirtz V., Corbett K., Echéniz G. En la practica de automedicacion de
antibidticos, los pacientes al momento de tener la necesidad de usar un antibidtico para
aliviar su enfermedad o malestar, consumen el antibiético con el que se han tratado antes o
porque han recibido sugerencias de terceras personas por malestares que con mayor
frecuencia se presentan como problemas respiratorios, urinarios y gastrointestinales,
contribuyendo al desarrollo de la resistencia de bacterias a diferentes antibidticos. Se observa

que con mayor frecuencia las personas que se automedican con antibioticos lo hacen para
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infecciones respiratorias, con mediana frecuencia para infecciones urinarias; con menor
frecuencia para infecciones de la piel y una frecuencia muy baja para abscesos dentarios.

(34)

2.2.2.4 Dimension grupo de antibiotico adquirido

Segun Bertram K. El abuso y uso inadecuado de los grupos de antibiodticos han contribuido
a un gran aumento de la prevalencia de patdgenos resistentes a multiples farmacos; la
resistencia a la farmacoterapia de los antibidticos se debe a que las bacterias buscan un
mecanismo de defensa a la respuesta de los farmacos. La medida en la que se utilicen
racionalmente depende, no s6lo de las habilidades y conocimientos de los médicos, sino
también estd en funcion de la actuaciéon de los pacientes, farmacéuticos, autoridades
sanitarias, educadores, informadores y de la propia industria farmacéutica. Una oportuna
disposicion del antibidtico al momento de adquirirlo contribuird a la seguridad, calidad y

eficacia del medicamento y como resultado habra mejor relacion costo-beneficio.

Principales grupos de antibidticos:

Penicilinas: Amoxicilina, Dicloxacilina, Ampicilina.
Cefalosporinas: Cefalexina, Cefazolina, Cefaclor, Ceftriaxona.
Aminoglucosidos: Amikacina, Gentamicina.

Quinolonas: Ciprofloxacino, Norfloxacino.

Macrolidos: Eritromicina, Azitromicina, Claritromicina.
Sulfonamidas: Sulfametoxazol+Trimetroprim.

Lincosamidas: Clindamicina.

Tetraciclinas: Tetraciclina, Doxiciclina.

Nitro imidazoles: Metronidazol, Nitrofurantoina. (35)
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2.3 Formulacion de hipotesis

2.3.1. Hipotesis general

Existe relacion de los factores asociados a la automedicacion de antibioticos en comerciantes

del mercado Virgen las Mercedes.

2.3.2. Hipotesis especificas

1. Existe relacion de los factores asociados con la accesibilidad en la automedicacion de

antibioticos en comerciantes del mercado Virgen las Mercedes.

2. Existe relacion de los factores asociados con la enfermedad que motivo a la

automedicacion de antibidticos en comerciantes del mercado Virgen las Mercedes.

3. Existe relacion de los factores asociados con el grupo de antibidticos en la automedicacion

en comerciantes del mercado Virgen las Mercedes.
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CAPITULO III: METODOLOGIA

3.1 Método de la investigacion

Segun Herndndez, Fernandez y Baptista (2014). El Método Hipotético-Deductivo consiste
en elaborar una hipotesis que explicard un fenomeno, para luego someterlo a prueba en un

instrumento. (36). En la investigacion se aplico el método hipotético-deductivo.

3.2 Enfoque de la investigacion

Segiin Herndndez, Fernandez y Baptista (2014). El enfoque cuantitativo utiliza la
recoleccion de datos para probar hipdtesis con base en la medicion numérica y el analisis
estadistico, con el fin establecer pautas de comportamiento y probar teorias. (36). La
investigacion es de enfoque cuantitativo, porque se utilizo la recoleccion de datos para probar
hipotesis con base en la medicion numérica y el andlisis estadistico, con el fin establecer

pautas de comportamiento y probar teorias.

3.3 Tipo de investigacion

Segun Hernandez, Ferndndez y Baptista (2014). La investigacion puede ser clasificada segun
el proposito o las finalidades perseguidas en bésica o aplicada. La investigacion bésica
(también llamada “pura”) tiene como objetivo ampliar los conocimientos dentro de un area

determinada de la ciencia. (36). La investigacion es basica.

3.4 Nivel de investigacion

Segun Herndndez, Fernandez y Baptista (2014). El nivel de estudio correlacional tiene como
objetivo conocer la relacion o grado de asociacidon que exista entre dos o mas variables en
una muestra o contexto en particular. (36). El nivel de investigacion es de tipo correlacional,

porque se demostro el grado de asociacion o correlacion de las variables.

22



3.5 Diseiio de la investigacion

Seglin Hernandez, Fernandez y Baptista (2014). Un disefio no experimental es aquel que se
realiza sin la manipulacién intencional de las variables, consiste béasicamente en la
observacion de fendmenos tal y como se dan en un contexto natural para después analizarlos.

(36) El disefio de la investigacion es no experimental.

Seglin Hernandez, Ferndndez y Baptista (2014). El estudio transversal tiene como propdsito
describir variables y analizar su incidencia e interrelacion en un momento dado. (36). A la

vez es transversal, porque se recolectaron datos en un solo momento, en un tiempo tnico.

Variables: Segun Herndndez, Fernandez y Baptista (2014). Una variable es una propiedad

que puede fluctuar y cuya variacion es susceptible de medirse u observarse. (36).

Segun Hernandez, Fernandez y Baptista (2014) las variables cualitativas, también llamadas
categoricas, son caracteristicas o atributos que se expresan de forma verbal (no numérica),

es decir, mediante palabras. (36) Las variables son cualitativas.

3.6 Poblacion y muestra

Poblacién: Hernandez, Ferndndez y Baptista (2014). La poblacion es el conjunto de todos
los casos que concuerdan con una serie de aplicaciones. (36). La poblacion estuvo
constituida por 1500 comerciantes del mercado Virgen las Mercedes del distrito de Juliaca

provincia San Roman departamento de Puno, 2021.

Muestra: Hernandez, Ferndndez y Baptista (2014). La muestra es un subgrupo de la
poblacion de interés sobre el cual se recolectaran datos, y que tiene que definirse y
delimitarse de antemano con precision, ademés de que debe ser representativo de la

poblacion. (36)
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Muestreo: Hernandez, Fernandez y Baptista (2014). Se conoce como muestreo a la técnica
para la seleccion de una muestra a partir de una poblacion estadistica. Al elegir una muestra

aleatoria se espera conseguir que sus propiedades sean extrapolables a la poblacion. (36)

Segun Hernandez, Fernandez y Baptista (2014). En las muestras probabilisticas, todos los
elementos de la poblacion tienen la misma posibilidad de ser escogidos para la muestra 'y se
obtienen definiendo las caracteristicas de la poblacion y el tamafio de la muestra, y por medio
de una seleccion aleatoria o mecanica de las unidades de muestreo/analisis. (36). El muestreo

que se realizd es de tipo probabilistico, aplicando el muestreo aleatorio simple.

La muestra se obtuvo aplicando la féormula para poblaciones finitas:

_ N+ZZxp+(1-p)
ﬂ'_dz*(N—1)+Zz*p*(1—p)

Donde:

N = Tamaiio de la poblacion (constituida por 1500 comerciantes, la poblacion es

finita).
n = Tamafo de la muestra.
Z =1.96 (Nivel de confianza).
p = 0,5 (Porcentaje de la poblacion que tiene el atributo deseado, p = 50%).
d = 0,05 (Error de estimacion, maximo aceptado 5%).
Reemplazando los valores en la formula:

o 1500 x 1.962x 0.5 x (1-0.5)
0.052x (1500-1) + 1.96*x 0.5 x (1-0.5)

El tamafio de la muestra obtenida es de 305.
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3.7 Variables y operacionalizacion

Variable 1: Factores asociados

Definicion conceptual

Se denominan factores asociados al conjunto de factores sociales, econémicos y culturales
que determinan la automedicacion de los individuos y demas poblacion, influenciados por
la existencia de barreras econémicas como los bajos ingresos de la poblacion, el limitado
acceso a servicios de salud, el libre acceso a medicamentos de venta con receta médica,
bajos niveles de educacion e informacion, la promocion y publicidad sesgada por parte de

la industria farmacéutica. Urure I., et al. (37)

Variable 2: Automedicacion de antibioticos

Definicion conceptual

Los antibidticos son uno de los grupos de medicamentos que mas se utilizan en la
automedicacion, dicha automedicacidon con antibidticos constituye un problema de salud
publica, por la presencia de efectos adversos indeseados para quienes se automedican hasta
la resistencia a los antibioticos por parte de los gérmenes. Esto debido a la accesibilidad en
la no exigencia de una receta médica para dispensar el antibidtico, el lugar donde se
adquiere el antibidtico, las conductas que asumen las personas frente a las enfermedades y

el grupo de antibidtico adquirido para la enfermedad. Fajardo A., et al. (38)
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Operacionalizacion de la variable

Tabla 01: Variable 1. Factores asociados

DIMENSIONES INDICADORES ESCALA DE MEDICION ESCALA VALORATIVA
, ) -  Hombre
Género Nominal .
- Mujer
- Adulto joven
Edad Ordinal - Adulto
- Adulto mayor
Factor social ‘ - Primaria '
Grado de Ordinal - Secundaria
instruccion - Técnico
- Superior
Afiliacion a . - Si tiene
Nominal .
seguro de salud - No tiene
- Menor al sueldo minimo
Ingreso mensual Ordinal - Igual al sueldo minimo
Factor - Mayor al sueldo minimo
econdmico ) ., ) - Independiente
Situacion laboral Nominal pen
- Dependiente
.. ) - Catdlico
Religion Nominal -
cliglo 0 - No catdlico
- Television
Fuente de - Internet
informacion sobre . - Farmacéutico
Nominal ;
uso de - Recetas anteriores
antibioticos - Conocimiento propio
Factor cultural . prop
- Vecino
Considera un
riesgo el consumo - Si considera
de antibidticos sin Nominal

prescripcion
médica

No considera

Fuente: elaboracion propia.

Tabla 02: Variable 2. Automedicacion de Antibioticos
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ESCALA DE
MEDICION

DIMENSIONES INDICADORES

ESCALA
VALORATIVA

Consumo de antibidticos
sin receta médica en el Nominal
ano 2021

Persona que recomienda

o Nominal
el uso de antibiodticos

Accesibilidad

Lugar donde adquiere el
antibiotico Nominal

Siempre
A veces
Nunca

Farmacéutico
Familiar
Amigo
Decision propia
Vecino
Farmacias
Boticas
Establecimiento
de salud
Tiendas o
bodegas

Ultima enfermedad,
molestia, sintoma, u otra
razén que motivo
automedicarse con
antibioticos

Enfermedad

que motivo a la
automedicacion de
antibioticos

Nominal

Infecciones
respiratorias
Infecciones de la
piel

Infecciones
estomacales
Infecciones
urinarias
Infecciones
dentales

Grupo de antibidtico
adquirido Nominal

Grupo de antibioticos

Forma farmacéutica del

e .. Nominal
antibiotico adquirido ©

Efecto producido por el
grupo de antibidtico Nominal
adquirido

Penicilinas
Cefalosporinas
Aminoglucosidos
Quinolonas

Nitro imidazoles
Sulfamidas
Lincosamidas

Tabletas
Capsulas
Inyectables
Jarabe y
suspensiones
Supositorios

Mejoria
Alivio
No le hizo nada

Fuente: elaboracion propia.

3.8 Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos
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3.8.1 Técnica

Seglin Pineda E. y Alvarado E (2008). La técnica se entiende como el conjunto de reglas y
procedimientos que le permiten al investigador establecer la relacion con el objeto o el sujeto

de la investigacion. (39)

Segun Pineda E. y Alvarado E (2008). La encuesta consiste en obtener informacion de los
individuos, proporcionada por ellos mismos, respecto a sus opiniones, actitudes,
conocimientos o sugerencias. Se utilizo la técnica de la encuesta personal para la recoleccion

de los datos.

Recoleccion de datos

Seglin Herndndez, Fernandez y Baptista (2014). El cuestionario es tal vez el mas utilizado
para la recoleccion de datos; este consiste en un conjunto de preguntas respecto a una o mas
variables a medir. (36) Para la recoleccion de los datos se utilizd como instrumento un

cuestionario.

3.8.2 Descripcion de instrumentos

Segun Pineda E. y Alvarado E (2008). El instrumento de medicion es el recurso que utiliza

el investigador para recolectar y registrar la informacion o datos sobre las variables. (39)

Se utiliz6 como instrumento un cuestionario, para obtener datos de la variable 1 factores
asociados, que consta de 9 preguntas y para obtener datos de la variable 2 automedicacion

de antibidticos, consta de 7 preguntas respectivamente.

El instrumento de cuestionario para la recoleccion de los datos, figuran en el (Anexo 02).

3.8.3 Validacion de instrumento
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Tabla 03: Validacion de instrumento por juicio de expertos.

N° VALIDADORES CALIFICACION
1. Dr. Esteves Pairazaman, Ambrocio Teodoro APLICABLE
2. Dr. Malpartida Quispe, Federico Martin APLICABLE
3.  Mg. Leon Apac, Gabriel Enrique APLICABLE

3.8.4 Confiabilidad del instrumento

Para validar el instrumento se utilizé el procedimiento de confiabilidad por test-retest en una

muestra piloto de 15 comerciantes del mercado Virgen las Mercedes. Segin Hernandez,

Fernandez y Baptista (2014), se debe de aplicar dos veces el instrumento a un mismo grupo

de personas; el segundo después de un determinado tiempo. Si la recoleccion de datos entre

los resultados de las diferentes aplicaciones es muy positiva, el instrumento se considerara

confiable. Como las variables son de naturaleza cualitativa, mediante el software SPSS

(Statistical Package for Social Sciences)-Version 25.0, se utilizd el coeficiente de

contingencia, el cual mide la correlacion entre dos variables categoricas. (36)

Los resultados de la confiabilidad del instrumento por test- retest, figuran en el (Anexo 04).

3.9 Plan de procesamiento y analisis de datos
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El procesamiento de datos se realizd después de aplicar la muestra, con cuyos datos
obtenidos se organiz6 una base de datos en el programa Microsoft Excel- 2016, que luego
fue trasladado al software SPSS (Statistical Package for Social Sciences)-Version 25.0. El
analisis estadistico descriptivo se ha realizado mediante la elaboracién de tablas de
frecuencia simple y tablas de contingencia, las cuales fueron ilustradas mediante diagramas
de barras simples. Como las variables son de naturaleza cualitativa, en la contrastacion de
las hipdtesis de investigacion se utilizé la prueba de independencia de Chi cuadrado a un

nivel de significancia del 5%.

3.10 Aspectos éticos

En el presente estudio se tomd en cuenta los aspectos éticos, de tal manera que no se ha
alterado la condicion de salud fisica, psicologica y moral de los encuestados, para ello se
mantuvo la confidencialidad de los datos y respuestas obtenidas. Segun la declaracién de
Helsinki, deben tomarse toda clase de precauciones para resguardar la intimidad de la
persona que participa en la investigacion y la confidencialidad de su informacion personal.
(40) Los datos no seran manipulados intencionalmente que altere la investigacion, los
resultados seran publicados a la vista del publico en general y la comunidad académica. Se
considerard los aspectos y lineamentos éticos establecidos en el codigo de ética para la

investigacion de la Universidad Privada Norbert Wiener. (41)
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CAPITULO IV: PRESENTACION Y DISCUSION DE LOS RESULTADOS

4.1. Resultados

4.1.1 Analisis estadistico descriptivo

Tabla 04: Distribucion de comerciantes del mercado Virgen las Mercedes en el afio 2021

segun la dimension factor social.

Factor social n %

Adulto joven (18-35 afios) 114 37.4

Edad del comerciante Adulto (36-59 afios) 161 52.8

Adulto mayor (>60 afios) 30 9.8

. Masculino 85 27.9

Género de comerciante .

Femenino 220 72.1

Primaria 48 15.7

S dari 169 55.4

Grado de instruccién ecur.l ana

Técnico 60 19.7

Superior 28 9.2

L Si tiene 98 32.1

Afiliacion a seguro de salud i

No tiene 207 67.9
Total 305 100.0

Fuente: elaboracion propia.

Figura 01: Distribucion de comerciantes del mercado Virgen las Mercedes en el afio 2021

segun la dimension factor social.
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Fuente: elaboracion propia.

31




Interpretacion: En cuanto a la dimension factor social, se muestra que en su mayoria el
52.8% de los comerciantes del mercado Virgen las Mercedes del distrito de Juliaca son
adultos; el 72.1% fueron del género femenino; en cuanto al grado de instrucciébn mas
frecuente el 55.4% posee un nivel secundario; asimismo el 67.9% de comerciantes no cuenta

con un seguro de salud. Mas detalles en la tabla 04.

Tabla 05: Distribucion de comerciantes del mercado Virgen las Mercedes en el afio 2021

segun la dimension factor econdomico.

Factor econémico n %
< sueldo minimo 40 13.1

Ingreso econémico = sueldo minimo 129 423

> sueldo minimo 136 44.6

Independiente 295 96.7

Situacion laboral

Dependiente 10 33
Total 305 100.0

Fuente: elaboracion propia.
Figura 02: Distribucion de comerciantes del mercado Virgen las Mercedes en el afio 2021

segun la dimension factor econdomico.
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Fuente: elaboracion propia.
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Interpretacion: En cuanto a la dimension factor economico, se muestra que en su mayoria
el 44.6% de los comerciantes del mercado Virgen las Mercedes del distrito de Juliaca
obtienen un sueldo > al minimo; respecto a la situacion laboral el 96.7% de los comerciantes

son independientes. Mas detalles en la tabla 05.

Tabla 06: Distribucion de comerciantes del mercado Virgen las Mercedes en el afio 2021

segun la dimension factor cultural.

Factor cultural n %

Catolico 250 82.0
Religion

No catélico 55 18.0

Television 20 6.6
Internet 69 22.6
Fuente de informacién sobre el uso de ~ Farmacéutico 69 22.6
antibioticos Recetas anteriores 44 14.4
Conocimiento propio 53 17.4
Vecino 50 16.4

Considera un riesgo el consumo de Si considera 237 7.7
antibidticos sin prescripcion médica No considera 68 223
Total 305 100.0

Fuente: elaboracion propia.
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Figura 03: Distribucion de comerciantes del mercado Virgen las Mercedes en el afio 2021

segun la dimension factor cultural.
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Fuente: elaboracion propia.

Interpretacion: En cuanto al factor cultural, se muestra que en su mayoria el 82.0% de los
comerciantes del mercado Virgen las Mercedes del distrito de Juliaca fueron de religion
catdlica; respecto a la fuente de informacion sobre el uso de antibidticos las categorias mas
frecuentes fueron internet y farmacéutico con 22.6% cada uno; en cuanto a la consideracion
del consumo de antibidticos sin prescripcion médica como un riesgo, el 77.7% de

comerciantes si considera como un riesgo. Mas detalles en la tabla 06.
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Tabla 07: Distribucion porcentual de los comerciantes del mercado Virgen las Mercedes

segun el consumo de antibioticos sin receta médica en el ano 2021 por factores asociados.

Consumo de antibioticos sin receta médica en el

aio 2021 (%)

Factores asociados Siempre A veces Nunca Total
Adulto joven 1.8 66.7 31.6 100.0
Edad del comerciante Adulto 18.0 56.5 25.5 100.0
Adulto mayor 0.0 60.0 40.0 100.0
) . Masculino 8.2 56.5 353 100.0
Género de comerciante .
Femenino 10.9 62.3 26.8 100.0
Primaria 18.8 50.0 31.3 100.0
) . Secundaria 11.2 68.6 20.1 100.0
Grado de instruccién .
Técnico 5.0 53.3 41.7 100.0
Superior 0.0 46.4 53.6 100.0
. Si tiene 3.1 46.9 50.0 100.0
Afiliacion a seguro de salud )
No tiene 13.5 67.1 19.3 100.0
< sueldo minimo 0.0 60.0 40.0 100.0
Ingreso econdémico = sueldo minimo 6.2 62.0 31.8 100.0
> sueldo minimo 16.9 59.6 23.5 100.0
. ., Independiente 10.5 60.0 29.5 100.0
Situacion laboral .
Dependiente 0.0 80.0 20.0 100.0
L Catolico 11.2 64.0 24.8 100.0
Religion i1
No catoélico 5.5 45.5 49.1 100.0
Television 20.0 75.0 5.0 100.0
Internet 5.8 73.9 20.3 100.0
. ., Farmacéutico 4.3 47.8 47.8 100.0
Fuente de informacion sobre ]
el uso de antibioticos Recetas anteriores 9.1 47.7 43.2 100.0
Conocimiento 5.7 56.6 37.7 100.0
propio
Vecino 26.0 70.0 4.0 100.0
Considera un riesgo el Si considera 1.3 61.2 37.6 100.0
consumo de antibiodticos sin )
prescripcién médica No considera 41.2 58.8 0.0 100.0
Total 10.2 60.7 29.2 100.0

Fuente: elaboracion propia.
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Figura 04: Distribucion porcentual de los comerciantes del mercado Virgen las Mercedes

segun el consumo de antibioticos sin receta médica en el ano 2021.
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Fuente: elaboracion propia.

Interpretacion: En cuanto al consumo de antibidticos sin receta médica de los comerciantes
del mercado Virgen las Mercedes del distrito de Juliaca, el 60.7% informd que a veces se
automedican, 29.2% no se automedican y 10.2% se automedica siempre. Mas detalles en la

tabla 07.
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Tabla 08: Distribucion porcentual de los comerciantes del mercado Virgen las Mercedes

segun la persona que recomienda el uso de antibidticos en el afio 2021 por factores asociados.

Persona que recomienda el uso de antibidticos (%)

Factores asociados Farmacéutico Familiar Amigo D;rc(;ls)li(;n Vecino Total
Adulto joven 9.0 6.4 29.5 52.6 2.6 100.0
Edad del Adulto 8.3 20.0 10.0 49.2 12.5 100.0
comerclante
Adulto mayor 16.7 38.9 0.0 27.8 16.7 100.0
Género de Masculino 12.7 9.1 18.2 50.9 9.1 100.0
comerciante Femenino 8.1 19.3 15.5 47.8 9.3 100.0
Primaria 9.1 21.2 12.1 36.4 21.2 100.0
Grado de Secundaria 8.9 17.0 14.8 50.4 8.9 100.0
instruccion Técnico 8.6 14.3 28.6 45.7 2.9 100.0
Superior 15.4 7.7 7.7 69.2 0.0 100.0
Afiliacion a seguro Si tiene 10.2 14.3 143 57.1 4.1 100.0
de salud No tiene 9.0 17.4 16.8 46.1 10.8 100.0
< sueldo 4.2 12.5 16.7 54.2 12.5 100.0
minimo
Ingreso econémico ;ifl?l‘:go 5.7 18.2 12.5 54.5 9.1 100.0
> sueldo 13.5 163 19.2 43 8.7 100.0
minimo
Independiente 9.1 16.8 163 48.6 9.1 100.0
Situacion laboral
Dependiente 12.5 12.5 12.5 50.0 12.5 100.0
Catdlico 10.1 17.6 16.0 46.3 10.1 100.0
Religion
No catélico 3.6 10.7 17.9 64.3 3.6 100.0
Television 0.0 31.6 15.8 47.4 53 100.0
Internet 1.8 9.1 29.1 58.2 1.8 100.0
Fuente de Farmacéutico 44.4 13.9 5.6 33.3 2.8 100.0
informacion sobre Receta
el uso de ceetas 8.0 44.0 8.0 40.0 0.0 100.0
ey e, anteriores
antibioticos C ient
onocimiento 0.0 12.1 6.1 78.8 3.0 100.0
propio
Vecino 2.1 10.4 20.8 33.3 33.3 100.0
_Consideraun  gj considera 12.2 13.5 14.9 53.4 6.1 100.0
riesgo el consumo
de antibidticos sin
prescripcion  No considera 2.9 235 19.1 38.2 16.2 100.0
médica
Total 9.3 16.7 16.2 48.6 9.3 100.0

Fuente: elaboracion propia.
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Figura 05: Distribucion porcentual de los comerciantes del mercado Virgen las Mercedes

segun persona que recomienda el uso de antibioticos en el ano 2021.
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Fuente: elaboracion propia.

Interpretacion: En cuanto a la persona que recomienda el uso de antibidticos de los
comerciantes del mercado Virgen las Mercedes del distrito de Juliaca, el 9.3% lo hizo por
recomendacién de un farmacéutico, 9.3% por un vecino, 16.2% por un amigo, 16.7% por un

familiar y 48.6% por decision propia. Mas detalles en la tabla 08.
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Tabla 09: Distribucion porcentual de los comerciantes del mercado Virgen las Mercedes

segun el lugar donde adquiere el antibiodtico en el afio 2021 por factores asociados.

Lugar donde adquiere el antibiético (%)

Factores Farmacia Botica Establecimiento Tiendas o Total
asociados de salud bodegas
Adulto joven 42.3 55.1 1.3 1.3 100.0
Edaddel 40 275 69.2 0.0 33 100.0
comerclante
Adulto mayor 50.0 38.9 0.0 11.1 100.0
Génerode  Masculino 40.0 58.2 0.0 1.8 100.0
comerciante  geyaning 32.9 62.7 0.6 3.7 100.0
Primaria 39.4 51.5 0.0 9.1 100.0
Gradode  Secundaria 31.9 65.9 0.0 2.2 100.0
INSTUCCION  Tgepico 34.3 60.0 2.9 2.9 100.0
Superior 53.8 46.2 0.0 0.0 100.0
Afiliaciona  Si tiene 46.9 51.0 2.0 0.0 100.0
seguro de salud  \1; e 31.1 64.7 0.0 42 100.0
< sueldo minimo 37.5 58.3 0.0 4.2 100.0
Ingreso = sueldo minimo 352 58.0 1.1 57 100.0
economico
> sueldo minimo 33.7 65.4 0.0 1.0 100.0
Situacion  Independiente 35.1 61.5 0.5 2.9 100.0
laboral - poendiente 25.0 62.5 0.0 12.5 100.0
Catélico 36.2 59.6 0.5 3.7 100.0
Religion
No catélico 25.0 75.0 0.0 0.0 100.0
Television 15.8 73.7 0.0 10.5 100.0
Internet 36.4 61.8 0.0 1.8 100.0
JFuentede o acéutico 69.4 30.6 0.0 0.0 100.0
informacion
sobre el uso de  Recetas anteriores 52.0 48.0 0.0 0.0 100.0
antibioticos c mient
onocimiento 273 69.7 3.0 0.0 100.0
propio
Vecino 10.4 81.3 0.0 8.3 100.0
Consideraun g ¢onsidera 41.9 547 0.7 2.7 100.0
riesgo el
consumo de
antibioticos sin - N, considera 19.1 76.5 0.0 4.4 100.0
prescripcion
médica
Total 34.7 61.6 0.5 32 100.0

Fuente: elaboracion propia.
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Figura 06: Distribucion porcentual de los comerciantes del mercado Virgen las Mercedes

segun el lugar donde adquiere el antibiotico en el afio 2021.
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Fuente: elaboracion propia.

Interpretacion: En cuanto al lugar donde se adquiere el antibiotico de los comerciantes del
mercado Virgen las Mercedes del distrito de Juliaca, el 61.6% adquiri6 el antibidtico en
boticas, 34.7% en farmacias, 3.2% en tiendas o bodegas y 0.5% en un establecimiento de

salud. Mas detalles en la tabla 09.
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Tabla 10: Distribucion porcentual de los comerciantes del mercado Virgen las Mercedes

segun la enfermedad que motivo a la automedicacion de antibidticos en el afio 2021 por

factores asociados.

Enfermedad que motivé a la automedicaciéon de antibiéticos (%)

Factores Infecciones  Infecciones  Infecciones  Infecciones Infecciones Total
asociados respiratorias  estomacales urinarias de la piel dentales
Adulto joven 423 25.6 9.0 9.0 14.1 100.0
Edaddel 410 50.0 19.2 19.2 0.8 10.8 100.0
comerciante
Adulto mayor 44.4 44.4 5.6 0.0 5.6 100.0
Género de Masculino 38.2 21.8 20.0 9.1 10.9 100.0
comerciante  Femenino 49.7 24.2 12.4 1.9 11.8 100.0
Primaria 36.4 39.4 12.1 0.0 12.1 100.0
Grado de Secundaria 50.4 18.5 17.0 3.0 11.1 100.0
instruccion  Técnico 51.4 22.9 11.4 8.6 5.7 100.0
Superior 23.1 38.5 0.0 7.7 30.8 100.0
Afiliaciona  Sitiene 46.9 18.4 10.2 2.0 22.4 100.0
seguro de salud N tiene 46.7 25.1 15.6 4.2 8.4 100.0
< sueldo minimo 20.8 45.8 8.3 4.2 20.8 100.0
Ingreso . .
.. = sueldo minimo 48.9 17.0 15.9 2.3 15.9 100.0
econémico
> sueldo minimo 51.0 24.0 14.4 4.8 5.8 100.0
Situacién Independiente 46.6 23.1 14.4 3.8 12.0 100.0
laboral Dependiente 50.0 37.5 12.5 0.0 0.0 100.0
Catolico 46.3 23.4 16.0 4.3 10.1 100.0
Religion .
No catolico 50.0 25.0 3.6 0.0 21.4 100.0
Television 57.9 21.1 53 0.0 15.8 100.0
Internet 43.6 30.9 5.5 5.5 14.5 100.0
[Fuentede g, aceutico 472 8.3 19.4 11.1 13.9 100.0
informacion
sobre el uso de  Recetas 36.0 24.0 28.0 4.0 8.0 100.0
antibioticos anteriores
Conocimiento 515 36.4 6.1 0.0 6.1 100.0
propio
Vecino 47.9 18.8 229 0.0 10.4 100.0
Considera un . .
riesgo el Si considera 47.3 21.6 14.2 4.1 12.8 100.0
consumo de
antibioticos sin .
prescripcion No considera 45.6 27.9 14.7 2.9 8.8 100.0
médica
Total 46.8 23.6 14.4 3.7 11.6 100.0

Fuente: elaboracion propia.
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Figura 07: Distribucion porcentual de los comerciantes del mercado Virgen las Mercedes

segun la enfermedad que motivo a la automedicacion de antibioticos en el ano 2021.
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Fuente: elaboracion propia.

Interpretacion: En cuanto a la enfermedad que motivo a la automedicacion de antibidticos
de los comerciantes del mercado Virgen las Mercedes del distrito de Juliaca, el 46.8% se
automedican por motivo de infecciones respiratorias, 23.6% por infecciones estomacales,
14.4% por infecciones urinarias, 11.6% por infecciones dentales y 3.7% por infecciones de

la piel. Mas detalles en la tabla 10.
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Tabla 11: Distribucion porcentual de los comerciantes del mercado Virgen las Mercedes segun el grupo de antibidtico adquirido en el afio 2021

por factores asociados.

Grupo de antibidtico adquirido (%)

Factores

Nitro

. Penicilinas Cefalosporinas Aminoglucdsidos Quinolonas Macrélidos Sulfonamidas Lincosamidas Tetraciclinas . Total
asociados imidazoles
Adulto joven 34.6 7.7 1.3 3.8 7.7 15.4 11.5 2.6 15.4 100.0
Edaddel )4 115 35.0 10.8 5.0 11.7 4.2 11.7 5.8 6.7 9.2 100.0
comerclante
Adulto mayor  38.9 0.0 0.0 5.6 11.1 5.6 0.0 11.1 27.8 100.0
Género de  Masculino 23.6 73 3.6 9.1 9.1 14.5 14.5 55 12.7 100.0
comerciante  pomening 39.1 9.3 3.1 8.1 5.0 11.8 5.0 5.6 13.0 100.0
Primaria 30.3 6.1 3.0 9.1 6.1 15.2 3.0 9.1 18.2 100.0
Grado de  Secundaria 38.5 7.4 3.7 8.9 4.4 13.3 6.7 5.9 11.1 100.0
instruccion  ecnico 25.7 20.0 2.9 8.6 11.4 8.6 11.4 2.9 8.6 100.0
Superior 38.5 0.0 0.0 0.0 7.7 7.7 15.4 0.0 30.8 100.0
Afiliacion a - §j tiene 28.6 14.3 6.1 4.1 8.2 8.2 12.2 2.0 16.3 100.0
seguro de
salud  No tiene 37.1 72 2.4 9.6 54 13.8 6.0 6.6 12.0 100.0
< sueldo 37.5 42 42 42 0.0 8.3 8.3 12.5 20.8 100.0
minimo
Ingreso = sueldo 40.9 9.1 1.1 11.4 8.0 10.2 5.7 4.5 9.1 100.0
economico minimo
> sueldo 29.8 9.6 4.8 6.7 5.8 15.4 8.7 4.8 14.4 100.0
minimo
Situacion Independiente  33.7 9.1 3.4 8.2 6.3 12.5 7.7 5.8 13.5 100.0
laboral  pependiente 75.0 0.0 0.0 12.5 0.0 12.5 0.0 0.0 0.0 100.0
Total 35.2 8.8 3.2 8.3 6.0 12.5 7.4 5.6 13.0 100.0

Fuente: elaboracion propia.
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Tabla 11: Distribucion porcentual de los comerciantes del mercado Virgen las Mercedes segun el grupo de antibidtico adquirido en el afio 2021

por factores asociados. (Continuacion).

Grupo de antibidtico adquirido (%)

Fac?ores Penicilinas Cefalosporinas Aminoglucésidos Quinolonas Macrolidos Sulfonamidas Lincosamidas Tetraciclinas . Nltro Total
asociados imidazoles
L Catolico 36.2 8.5 3.2 9.6 5.9 10.6 7.4 5.3 13.3 100.0
Religion L
No catolico 28.6 10.7 3.6 0.0 7.1 25.0 7.1 7.1 10.7 100.0
Television 63.2 0.0 0.0 0.0 0.0 15.8 5.3 10.5 5.3 100.0
Internet 30.9 7.3 0.0 5.5 10.9 10.9 10.9 9.1 14.5 100.0
Fuente de .
informacién Farmacéutico 27.8 19.4 5.6 5.6 5.6 19.4 13.9 0.0 2.8 100.0
sobre el uso  Recetas 12.0 20.0 12.0 16.0 4.0 4.0 8.0 8.0 16.0 100.0
de anteriores
antibiéticos Conocimiento 5, 4 0.0 3.0 3.0 3.0 18.2 3.0 6.1 24.2 100.0
propio
Vecino 43.8 6.3 2.1 16.7 6.3 8.3 2.1 2.1 12.5 100.0
Considera  Sj considera 345 10.1 34 6.8 6.1 14.9 8.1 4.1 12.2 100.0
un riesgo el
consumo de
antibidticos .
sin No considera 36.8 5.9 2.9 11.8 5.9 7.4 5.9 8.8 14.7 100.0
prescripcion
médica
Total 35.2 8.8 3.2 8.3 6.0 12.5 7.4 5.6 13.0 100.0

Fuente: elaboracion propia.
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Figura 08: Distribucion porcentual de los comerciantes del mercado Virgen las Mercedes

segun el grupo de antibidtico adquirido en el ano 2021.

40.0
35.2

35.0

30.0
(%]
2
c 25.0
(1]
IS
g 200
o
(8]
% 15.0 12.5 13.0
X

8.8
100 8.3 7.4
6.0 5.6
- = I I I
o [ ]
° © ° ° © ° ° © o
.<'§‘°,b R & o \o“’b b*\&’ (‘.\\b’b @\8" . &o'b &0\@
& N & & & & & & &
¢ & & ¢ s o < <@ &
© & &
Grupo de antibiodtico adquirido

Fuente: elaboracion propia.

Interpretacion: En cuanto al grupo de antibidtico adquirido de los comerciantes del mercado
Virgen las Mercedes del distrito de Juliaca, el 35.2% se automedicaron con antibidticos del
grupo de las Penicilinas, 13% del grupo de los Nitro imidazoles, 12.5% del grupo de las
Sulfonamidas, 8.8% del grupo de las Cefalosporinas, 8.3% del grupo de las Quinolonas,
7.4% del grupo de las Lincosamidas, 6% del grupo de los Macroélidos, 5.6% del grupo de las

tetraciclinas y 3.2% del grupo de los Aminoglucosidos. Mas detalles en la tabla 11.

45



Tabla 12: Distribucion porcentual de los comerciantes del mercado Virgen las Mercedes

segun la forma farmacéutica del antibiotico adquirido en el afio 2021 por factores asociados.

Forma farmacéutica del antibiético adquirido (%)

Fac?ores Tabletas Cépsulas Inyectables Jarabe_s Y Supositorios Total
asociados suspensiones
Adulto joven 65.4 33.3 1.3 0.0 0.0 100.0
Edad del Adulto 45.8 44.2 8.3 0.0 1.7 100.0
comerclante
Adulto mayor 27.8 33.3 5.6 33.3 0.0 100.0
Génerode  Masculino 45.5 49.1 5.5 0.0 0.0 100.0
comerciante  Femening 53.4 36.0 5.6 3.7 1.2 100.0
Primaria 45.5 33.3 6.1 15.2 0.0 100.0
Grado de Secundaria 52.6 40.0 52 0.7 1.5 100.0
instruccion  Tgenico 51.4 40.0 8.6 0.0 0.0 100.0
Superior 53.8 46.2 0.0 0.0 0.0 100.0
Afiliaciona  Sitiene 40.8 429 12.2 4.1 0.0 100.0
seguro de salud Ny tiene 54.5 38.3 3.6 2.4 12 100.0
< sueldo minimo 54.2 37.5 42 42 0.0 100.0
Ingreso —sueldo minimo ~ 55.7 40.9 2.3 1.1 0.0 100.0
economico
> sueldo minimo 47.1 38.5 8.7 3.8 1.9 100.0
Independiente 51.9 38.5 5.8 2.9 1.0 100.0
Situacion laboral
Dependiente 37.5 62.5 0.0 0.0 0.0 100.0
Catélico 51.1 39.4 53 32 1.1 100.0
Religion
No catélico 53.6 39.3 7.1 0.0 0.0 100.0
Television 68.4 31.6 0.0 0.0 0.0 100.0
Internet 60.0 38.2 1.8 0.0 0.0 100.0
[Fuentede o o céutico 38.9 41.7 13.9 5.6 0.0 100.0
informacion
sobre el uso de  Recetas anteriores 32.0 48.0 12.0 8.0 0.0 100.0
antibiéticos Conocimiento
. 66.7 27.3 3.0 3.0 0.0 100.0
propio
Vecino 43.8 45.8 42 2.1 42 100.0
Consideraun i considera 50.7 38.5 6.8 2.7 1.4 100.0
riesgo el
consumo de
antibiéticos sin - N considera 52.9 41.2 2.9 2.9 0.0 100.0
prescripcion
médica
Total 51.4 39.4 5.6 2.8 0.9 100.0

Fuente: elaboracion propia.
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Figura 09: Distribucion porcentual de los comerciantes del mercado Virgen las Mercedes

segun la forma farmacéutica del antibidtico adquirido en el ano 2021.
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Fuente: elaboracion propia.

Interpretacion: En cuanto a la forma farmacéutica del antibidtico adquirido de los
comerciantes del mercado Virgen las Mercedes del distrito de Juliaca, el 51.4% consumio
tabletas como forma farmacéutica del antibidtico, 39.4% consumi6 capsulas, 5.6% se
administr6 el antibidtico mediante inyectables, 2.8% consumid jarabes y suspensiones y

0.9% se administr6 supositorios. Mas detalles en la tabla 12.
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Tabla 13: Distribucion porcentual de los comerciantes del mercado Virgen las Mercedes
segun el efecto producido por el grupo de antibidtico adquirido en el afio 2021 por factores

asociados.

Efecto producido por el grupo de antibiético

adquirido (%)

Factores asociados Mejoria Alivio No le hizo nada Total
Adulto joven 44.9 53.8 1.3 100.0
Edad del comerciante  Adulto 45.0 48.3 6.7 100.0
Adulto mayor 66.7 22.2 11.1 100.0
Género de Masculino 45.5 473 7.3 100.0
comerciante Femenino 472 48.4 43 100.0
Primaria 455 42.4 12.1 100.0
) ) Secundaria 47.4 47.4 5.2 100.0

Grado de instruccion
Técnico 45.7 54.3 0.0 100.0
Superior 46.2 53.8 0.0 100.0
Afiliacion a seguro de Si tiene 59.2 40.8 0.0 100.0
salud No tiene 43.1 50.3 6.6 100.0
< sueldo minimo 33.3 62.5 4.2 100.0
Ingreso econdémico = sueldo minimo 40.9 51.1 8.0 100.0
> sueldo minimo 54.8 42.3 2.9 100.0
] ] Independiente 47.6 47.1 53 100.0

Situacion laboral
Dependiente 25.0 75.0 0.0 100.0
o Catolico 46.3 47.9 5.9 100.0
Religion .
No catélico 50.0 50.0 0.0 100.0
Television 53 78.9 15.8 100.0
Internet 40.0 58.2 1.8 100.0
Fuente de informacion  Farmacéutico 80.6 19.4 0.0 100.0
sobre el uso de ]
antibioticos Recetas anteriores 56.0 44.0 0.0 100.0
Conocimiento propio 42.4 57.6 0.0 100.0
Vecino 43.8 41.7 14.6 100.0
Considera un riesgo el gj considera 54.1 41.9 4.1 100.0
consumo de

antibioticos sin  No considera 30.9 61.8 7.4 100.0

prescripcion médica
Total 46.8 48.1 5.1 100.0

Fuente: elaboracion propia.
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Figura 10: Distribucion porcentual de los comerciantes del mercado Virgen las Mercedes

segun el efecto producido por el grupo de antibidtico adquirido en el afo 2021.
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Fuente: elaboracion propia.

Interpretacion: En cuanto al efecto producido por el grupo de antibidtico adquirido en los
comerciantes del mercado Virgen las Mercedes del distrito de Juliaca, el 48.1% manifestaron
que tuvieron un alivio con el grupo de antibidtico adquirido, 46.8% tuvieron mejoriay 5.1%

no tuvieron ningun efecto. Mas detalles en la tabla 13.
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4.1.2 Prueba de hipdtesis

1. Hipotesis general

Existe relacion de los factores asociados a la automedicacion de antibioticos en comerciantes

del mercado Virgen las Mercedes.

Contrastacion de Hipotesis general

Ho: No existe relacion de los factores asociados a la automedicacion de antibioticos en

comerciantes del mercado Virgen las Mercedes.

H1: Existe relacion de los factores asociados a la automedicacion de antibidticos en

comerciantes del mercado Virgen las Mercedes.

Criterio:

En el presente trabajo los factores asociados fueron medidos en escala nominal y se
consideran independientes entre ellos, asimismo la operacionalizacién de variables no
contempla consolidar los tres factores en uno, debido a esto la prueba de la hipotesis general
se realizd a través de la contrastacion de cada hipotesis especifica, mediante la prueba

estadistica de Chi cuadrado.

2. Hipotesis especificas

1. Existe relacion de los factores asociados con la accesibilidad en la automedicacion de

antibioticos en comerciantes del mercado Virgen las Mercedes.

2. Existe relacion de los factores asociados con la enfermedad que motivo a la

automedicacion de antibidticos en comerciantes del mercado Virgen las Mercedes.

3. Existe relacion de los factores asociados con el grupo de antibidticos en la automedicacion

en comerciantes del mercado Virgen las Mercedes.
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Contrastacion de Hipotesis especifica 1.

Ho: No existe relacion de los factores asociados con la accesibilidad en la automedicacion

de antibidticos en comerciantes del mercado Virgen las Mercedes.

H1: Existe relacion de los factores asociados con la accesibilidad en la automedicacion de

antibioticos en comerciantes del mercado Virgen las Mercedes.
Criterio:

e Siel p valor es menor a 0.05 se rechaza la hipdtesis Nula (Ho) y se acepta la hipotesis

alterna (H1).

e Siel p valor es mayor o igual a 0.05 no se rechaza la hipotesis Nula (Ho).

Tabla 14: Prueba de independencia Chi-cuadrado factores asociados versus accesibilidad en

la automedicacion de antibidticos en comerciantes del mercado Virgen las Mercedes en el

ano 2021.
Prueba de independencia Chi cuadrado- p valor
Accesibilidad
Factores asociados Consumo de Persona que Lugar donde
antibidticos sin receta  recomienda el uso de adquiere el
médica en el afio 2021 antibidticos antibidtico
Edad del comerciante 0.000 0.000 0.034
Género de comerciante 0.320 0.439 0.675
Factor social
Grado de instruccién 0.000 0.179 0.167
Afiliacion a seguro de salud 0.000 0.524 0.025
Ingreso econdmico 0.004 0.479 0.497
Factor econémico
Situacion laboral 0.370 0.986 0.482
Religion 0.001 0.329 0.390

Fuente de informacion sobre el uso
Factor cultural 4o antibisticos 0.000 0.000 0.000

Considera un riesgo el consumo de

o . T 0.000 0.005 0.010
antibidticos sin prescripcion médica

Fuente: elaboracion propia

Interpretacion: Al analizar el p valor de la tabla 14, observamos que algunos p valor de la

prueba Chi cuadrado son menores que 0.05; por lo tanto, se rechaza la hipdtesis nula (Ho) y
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concluimos que la dimension accesibilidad, respecto a su indicador: consumo de antibidticos
sin receta médica en el afio 2021 estd relacionado de manera significativa con la edad (p
valor= 0,000), el grado de instruccion del comerciante (p valor= 0,000), la afiliacién a un
seguro de salud (p valor= 0,000), el ingreso econémico (p valor=0,004), la religion (p valor=
0,001), la fuente de informacion sobre el uso de antibidticos (p valor= 0,000) y la
consideracion del consumo de antibidticos sin prescripcion médica como un riesgo (p valor=
0,000); con respecto al indicador: persona que recomienda el uso de antibidticos, se observa
que existe relacion significativa con la edad del comerciante (p valor= 0,000), la fuente de
informacion sobre el uso de antibidticos (p valor= 0,000) y la consideracion del consumo de
antibioticos sin prescripcion médica como un riesgo (p valor= 0,005); asimismo respecto al
indicador: lugar donde adquieren los antibidticos, también se observa que existe relacion
significativa con la edad del comerciante (p valor= 0,034), la afiliacion a un seguro de salud
(p valor= 0,025), la fuente de informacion sobre el uso de antibioticos (p valor= 0,000) y la
consideracion del consumo de antibidticos sin prescripcion médica como un riesgo (p valor=

0,010).

Contrastacion de Hipotesis especifica 2.

Ho: No existe relacion de los factores asociados con la enfermedad que motivo a la

automedicacion de antibidticos en comerciantes del mercado Virgen las Mercedes.

HI1: Existe relacion de los factores asociados con la enfermedad que motivo a la

automedicacion de antibidticos en comerciantes del mercado Virgen las Mercedes.
Criterio:

e Siel p valor es menor a 0.05 se rechaza la hipdtesis Nula (Ho) y se acepta la hipotesis

alterna (H1).

e Siel p valor es mayor o igual a 0.05 no se rechaza la hipotesis Nula (Ho).
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Tabla 15: Prueba de independencia Chi-cuadrado factores asociados versus enfermedad que
motivo a la automedicacion de antibidticos en comerciantes del mercado Virgen las

Mercedes en el ano 2021.

Prueba de independencia Chi cuadrado- p valor

. Enfermedad que motivo a la automedicacion de
Factores asociados

antibidticos
Edad del comerciante 0.011
Género de comerciante 0.069
Factor social
Grado de instruccion 0.046
Afiliacion a seguro de salud 0.077
Ingreso econémico 0.018
Factor economico

Situacion laboral 0.738
Religion 0.159
Fuente de informacion sobre el uso de

Factor cultural antibidticos 0.037
Considera un riesgo el consumo de 0110

antibiodticos sin prescripcion médica
Fuente: elaboracion propia

Interpretacion: Al analizar el p valor de la tabla 15, observamos que algunos p valor de la
prueba Chi cuadrado son menores que 0.05; por lo tanto, se rechaza la (Ho) y concluimos
que la dimension, enfermedad que motivé a la automedicacion de antibidticos en el afio 2021
esta relacionado de manera significativa con la edad (p valor=0,011), el grado de instruccién
(p valor=0,046), el ingreso econémico (p valor=0,018) y la fuente de informacién sobre el

uso de antibioticos del comerciante (p valor=0,037).

Contrastacion de Hipotesis especifica 3.

Ho: No existe relacion de los factores asociados con el grupo de antibidticos en la

automedicacion en comerciantes del mercado Virgen las Mercedes.

HI1: Existe relacion de los factores asociados con el grupo de antibidticos en la

automedicacion en comerciantes del mercado Virgen las Mercedes.
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Criterio:

e Siel p valor es menor a 0.05 se rechaza la hipdtesis Nula (Ho) y se acepta la hipotesis

alterna (H1).
e Siel p valor es mayor o igual a 0.05 no se rechaza la hipotesis Nula (Ho).

Tabla 16: Prueba de independencia Chi-cuadrado factores asociados versus el grupo de

antibioticos en la automedicacion en comerciantes del mercado Virgen las Mercedes en el

ano 2021.
Prueba de independencia Chi cuadrado- p valor
Grupo de antibidticos
Forma Efecto producido
Grupo de e
. N farmacéutica del por el grupo de
Factores asociados antibidtico g S
adauirid antibiotico antibiotico
quindo adquirido adquirido
Edad del comerciante 0.127 0.000 0.067
Género de comerciante 0.297 0.285 0.695
Factor social
Grado de instruccion 0.533 0.016 0.392
Afiliacion a seguro de salud 0.182 0.105 0.049
Ingreso econémico 0.532 0.433 0.117
Factor econémico
Situacion laboral 0.477 0.697 0.285
Religion 0.475 0.850 0.420
Fuente de informacion sobre el uso
Factor cultural de antibisticos 0.003 0.051 0.000
Considera un riesgo el consumo de 0535 0.684 0.006

antibiodticos sin prescripcion médica

Fuente: claboracion propia.

Interpretacion: Al analizar el p valor de la tabla 16, observamos que algunos p valor de la
prueba Chi cuadrado son menores que 0.05; por lo tanto se rechaza la (Ho) y concluimos
que la dimension grupo de antibioticos, respecto a su indicador: grupo de antibidtico
adquirido en el afio 2021 estd relacionado de manera significativa con la fuente de
informacion sobre el uso de antibioticos (p valor= 0,003); con respecto al indicador: forma
farmacéutica del antibiotico adquirido se observa que existe relacion de manera significativa
con la edad (p valor= 0,000) y el grado de instruccion del comerciante (p valor= 0,016);
asimismo respecto al indicador: efecto producido por el grupo de antibidtico adquirido,

también se observa que existe relacion significativa con la afiliacion a un seguro de salud (p
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valor= 0,049), la fuente de informacion sobre el uso de antibidticos (p valor= 0,000) y la
consideracion del consumo de antibidticos sin prescripcion médica como un riesgo (p valor=

0,006).

4.1.3 Discusion de resultados

Realizada la comprobacion de las hipdtesis y considerando los problemas propuestos

logramos los siguientes hallazgos:

Respecto a la hipotesis especifica 1, observamos que la dimension accesibilidad en la
automedicacion de antibidticos, respecto al consumo de antibioticos sin receta médica en el
afio 2021, esta relacionado de manera significativa con el grado de instruccion (p valor=
0,000), el ingreso econdémico del comerciante (p valor=0,004). A diferencia de Rojas, et al.,
(2016) quienes mencionaron que no encontraron diferencia estadisticamente significativa
entre la proporcion de consumo de antimicrobianos sin receta médica segun el grado de
instruccion e ingreso econdomico. (20); también se observo que el consumo de antibidticos
sin receta médica en el afio 2021, esta relacionado de manera significativa con la afiliacion
a un seguro de salud (p valor= 0,000), concordando con los resultados que obtuvieron
Condori y Ricci (2018), existen diferencias estadisticas significativas, entre los trabajadores

que se automedicaron con antibioticos en relacion al seguro de salud (p= 0,000).

Con respecto a la persona que recomienda el uso de antibidticos en la automedicacion, se
observd que existe relacion significativa con la fuente de informacion sobre el uso de
antibioticos (p valor= 0,000). De acuerdo a lo manifestado por Hardon A, Hodgkin C, Fresle
D. El uso de antibioticos por recomendacion, por iniciativa propia, sugerencia de conocidos
o que han sido formulados por un médico anteriormente, es una conducta que puede
contribuir a la resistencia al antibiotico. Muchas veces el entorno familiar es fuente de

recomendacion respecto al uso de medicamentos, asi como de la compra, su administracion
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y la decision sobre que sintoma o malestar pueda usarlo. (33). Asimismo, manifiesta Sodric
M. que como principal fuente de automedicacion esta el circulo social: familiar, vecino,

amigo y el farmacéutico. (23)

Respecto, a la hipotesis especifica 2, observamos que la dimension enfermedad que motivo
a la automedicacion de antibidticos en el afio 2021, esté relacionado de manera significativa
con la edad (p valor= 0,011), el grado de instruccion del comerciante (p valor= 0,046).
Concordando con Salazar, et al., (2017) quienes manifestaron que, los factores que fueron
considerados asociados a la automedicacion con antibidticos, con valores estadisticamente
significativos, fue en la edad (p valor=0,003) y el grado de instruccién (p valor= 0,02). (13).
También se observa que la dimension enfermedad que motivé a la automedicacion de
antibioticos en el afio 2021, estd relacionado de manera significativa con la fuente de
informacion sobre el uso de antibidticos del comerciante (p valor= 0,037). De acuerdo a
Dreser A., Wirtz V., Corbett k., Echdniz G. Manifiestan que, en la préctica de
automedicacion de antibidticos, los pacientes al momento de tener la necesidad de usar un
antibidtico para aliviar su enfermedad o malestar, consumen el antibidtico con el que se han

tratado antes o porque han recibido sugerencias de terceras personas. (34)

Respecto, a la hipotesis especifica 3, observamos que la dimension grupo de antibidtico
adquirido en la automedicacion en el afio 2021, esté relacionado de manera significativa con
la fuente de informacion sobre el uso de antibioticos (p valor= 0,003); Concordando con
Martinez W. La informacion que el paciente tiene sobre los medicamentos también influye
sobre el uso, muchas veces las personas son influenciadas por vecinos, amigos o familiares
quienes comentan que determinado medicamento le fue 1til en determinada afeccion, por
otro lado, la fuente de informacion que adquiere el paciente también estd influenciada por la
publicidad masiva de los medicamentos, por medio de TV, radio, internet, periddicos, etc.

quienes emiten publicidad y promocion de industrias farmacéuticas. (27). Concordando con
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Bertram K. quien manifiesta que la medida en la que los antibidticos se utilicen
racionalmente depende, no s6lo de las habilidades y conocimientos de los médicos, sino
también estd en funcion de la actuaciéon de los pacientes, farmacéuticos, autoridades
sanitarias, educadores, informadores y de la propia industria farmacéutica. (35). Asimismo,
se observa que existe relacion de manera significativa en la edad (p valor=0,000) y el grado
de instruccion del comerciante (p valor= 0,016) con el grupo de antibidtico adquirido en la
automedicacion en el afio 2021. A diferencia de los resultados obtenidos por Condori y Ricci
(2018), quienes manifiestan que no existen diferencias estadisticas significativas entre la
automedicacion con antibidticos y el grupo etareo del trabajador (p= 0,624). No existen
diferencias estadisticas significativas entre la automedicacion con antibidticos y el nivel de
instruccion del trabajador (p= 0,291). También se observo que el grupo de antibidtico
adquirido en la automedicacion en el afio 2021, esté relacionado de manera significativa con
la afiliacion a un seguro de salud (p valor= 0,049). De acuerdo con Rojas, et al., (2016)
manifiesta que existe diferencia estadisticamente significativa entre la proporcion de
consumo de antimicrobianos sin receta médica y la afiliaciébn a un seguro de salud (p

valor=0,004).
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CAPITULO V: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

5.1 Conclusiones

De acuerdo a los objetivos planteados, llegamos a las siguientes conclusiones:

1ra. Se establecio que existe relacion significativa de los factores asociados con la dimension
accesibilidad en la automedicacion de antibidticos, respecto a su indicador consumo de
antibioticos sin receta médica, a su indicador persona que recomienda el uso de antibidticos

y a su indicador lugar donde adquiere el antibidtico.

2da.Se establecio que existe relacion significativa de los factores asociados con la dimension
enfermedad que motivé a la automedicacion de antibidticos, respecto a su indicador ultima

enfermedad, molestia, sintoma u otra razén que motivo a la automedicacion de antibidticos.

3ra. Se establecio que existe relacion significativa de los factores asociados con la dimension
grupo de antibidticos en la automedicacion, respecto a su indicador grupo de antibidtico
adquirido, a su indicador forma farmacéutica del antibi6tico adquirido y a su indicador efecto

producido por el grupo de antibidtico adquirido.
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5.2 Recomendaciones

Ira. Se recomienda a todas las instituciones relacionadas a la automedicacion de
antibioticos: al Ministerio de Salud (MINSA), Direccién General de Medicamentos Insumos
y Drogas (DIGEMID), al Colegio Quimico Farmacéutico del Peru, a las Facultades de
Farmacia y Bioquimica que deben desarrollar cursos de capacitacion y actualizacion sobre
el uso racional de antibioticos, asimismo deben realizar la atencion farmacéutica en todos
los establecimientos farmacéuticos para disminuir la automedicacion de antibiodticos, porque
una oportuna disposicion del antibidtico al momento de adquirirlo contribuird a la seguridad,

calidad y eficacia del medicamento y como resultado habra mejor relacion costo-beneficio.

2da. Se recomienda a la Municipalidad Provincial de San Roman -Juliaca, junto a las
autoridades representantes del mercado Virgen las Mercedes del distrito de Juliaca, que
deben promover y ejecutar programas o campanas de educacion sanitaria, para concientizar,
educar e informar, con el fin de mejorar las actitudes y acciones de los comerciantes, en
temas de los riesgos que conlleva automedicarse con antibidticos, porque si bien los
antibidticos pueden salvar muchas vidas, el usarlos de manera inadecuada no sélo encarece
los servicios de salud, sino que incrementa la aparicion de efectos adversos, interacciones

medicamentosas y la posibilidad de seleccion de bacterias resistentes a dichos farmacos.

3ra. Se recomienda a los profesionales Quimicos Farmacéuticos y a estudiantes egresados
de la Facultad de Farmacia y Bioquimica, a seguir realizando investigaciones relacionadas a
las variables de estudio, con la finalidad de profundizar y conocer la problematica en

diferentes ambitos locales.
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ANEXOS

Anexo N° 01: Matriz de consistencia
TITULO DE LA INVESTIGACION: “FACTORES ASOCIADOS A LA AUTOMEDICACION DE ANTIBIOTICOS EN COMERCIANTES DEL MERCADO VIRGEN LAS

PROBLEMA GENERAL

OBJETIVOS

HIPOTESIS

VARIABLES

DISENO METODOLOGICO

(Cual es la relacion de los factores
asociados a la automedicacion de
antibidticos en comerciantes del
mercado Virgen las Mercedes del
distrito de Juliaca, San Roman Puno,
20217

Determinar la relacion de los factores
asociados a la automedicacion de
antibidticos en comerciantes del mercado
Virgen las Mercedes.

Existe relacion de los factores asociados a
la automedicacion de antibidticos en
comerciantes del mercado Virgen las
Mercedes.

PROBLEMAS ESPECIFICOS

OBJETIVOS ESPECIFICOS

HIPOTESIS ESPECIFICAS

Variable 1:
Factores asociados

Dimensiones:

v Factor social

v" Factor econdmico
v" Factor cultural

1.- ;Cudl es la relacion de los factores
asociados con la accesibilidad en la
automedicacion de antibidticos en
comerciantes del mercado Virgen las
Mercedes del distrito de Juliaca, San
Romaén Puno, 2021?

2.- (Cual es la relacion de los factores
asociados con la enfermedad que
motivd a la automedicacion de
antibioticos en comerciantes del
mercado Virgen las Mercedes del
distrito de Juliaca, San Roman Puno,
20217

3.- ;Cudl es la relacion de los factores
asociados con el grupo de antibidticos
en la automedicacion en comerciantes
del mercado Virgen las Mercedes del
distrito de Juliaca, San Roman Puno,
20217

1.- Determinar la relacion de los factores
asociados con la accesibilidad en Ia
automedicacion de antibidticos en
comerciantes del mercado Virgen las
Mercedes.

2.- Determinar la relacion de los factores
asociados con la enfermedad que motivé
a la automedicacion de antibidticos en
comerciantes del mercado Virgen las
Mercedes.

3.- Determinar la relacion de los factores
asociados con el grupo de antibidticos en
la automedicacion en comerciantes del
mercado Virgen las Mercedes.

1.- Existe relacion de los factores
asociados con la accesibilidad en la
automedicacion de antibidticos en
comerciantes del mercado Virgen las
Mercedes.

2.- Existe relacion de los factores
asociados con la enfermedad que motivé
a la automedicacion de antibidticos en
comerciantes del mercado Virgen las
Mercedes.

3.- Existe relacion de los factores
asociados con el grupo de antibidticos en
la automedicacion en comerciantes del
mercado Virgen las Mercedes.

Variable 2:
Automedicacion de
antibioticos

Dimensiones:

v' Accesibilidad

v Enfermedad que
motivo a la
automedicacion
de antibidticos

v" Grupo de
antibidticos

Método de investigacion:
Hipotético-Deductivo.
Enfoque de la investigaciéon:
Enfoque cuantitativo.

Tipo de investigacion:

basica.

Disefio de la investigacion:
No experimental, transversal.
Nivel de investigacién:
Correlacional.

Escala de medicion de las
variables:

Cualitativa.

Poblacion:

1500 comerciantes del mercado
Virgen las Mercedes del distrito de
Juliaca, San Roman Puno, 2021.
Muestra:

305 comerciantes del mercado
Virgen las Mercedes.

Técnica de analisis de datos:
Prueba de independencia Chi
cuadrado.
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Anexo N° 02: Instrumento:
CUESTIONARIO
“FACTORES ASOCIADOS A LA AUTOMEDICACION DE ANTIBIOTICOS EN
COMERCIANTES DEL MERCADO VIRGEN LAS MERCEDES DEL DISTRITO
DE JULIACA, SAN ROMAN PUNO, 2021.”
El presente instrumento tiene como finalidad la obtencion de informacion que serd 1til para
el estudio que se viene realizando acerca de los factores asociados a la automedicacion con
antibioticos, le pido se sirva responder a los items planteados, con mayor sinceridad y
confianza posible, La informacion recopilada es estrictamente confidencial y sus resultados
seran observados estrictamente con fines académicos. La encuesta es anonima y se requiere
la veracidad del caso en su respuesta, desde ya agradezco su colaboracion y gentileza.
OBJETIVO: Determinar cudl es la relacion de los factores asociados a la automedicacion
de antibiodticos en comerciantes del mercado Virgen las Mercedes del distrito de Juliaca, San
Roman Puno, 2021.

INSTRUCCIONES: Marque con una (X) la respuesta que Ud. Crea conveniente.

N° | ITEMS

V1. FACTORES ASOCIADOS

FACTOR SOCIAL
1 (Cuél es su Edad? ....... afos.
2 (Cual es su Género? Femenino ( ) Masculino ( )
3 (Cual es el grado de instruccion que Ud. alcanzo en sus estudios?
Primaria ( ) Secundaria ( ) Técnico () Superior ( )
4 LA qué seguro de salud esta afiliado Ud.?
Seguro Integral de salud SIS ( ) Seguro Social de la Salud EsSalud ( )
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Entidad privada prestadora de Salud ( )  Otros ( ) No tiene ( )

FACTOR ECONOMICO

5

(Cual es el Ingreso econdmico mensual que obtiene? Considerando que el sueldo

minimo es de S/ 930.00 soles.
Menor al sueldo minimo ( )
Igual al sueldo minimo ( )

Mayor al sueldo minimo ( )

6 (Cual es su situacion laboral?
Independiente ( ) Dependiente ( )

FACTOR CULTURAL

7 LA qué religion pertenece o se identifica Ud.?
Catolico (a) () Adventista ( ) Testigos de Jehova ( ) Evangelista( ) Ateo (
)

8 (Cual es su fuente de informacion sobre el uso de antibidticos?
Television () Internet ( ) Farmacéutico ( ) Recetas anteriores ( )
Conocimiento propio ( ) Vecino ( )

9 (Considera Ud. que al consumir antibioticos sin prescripcion médica pone en

riesgo su salud?

Si() No()
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Ne | ITEMS

V 2: AUTOMEDICACION DE ANTIBIOTICOS

ACCESIBILIDAD

1 (En los ultimos tres meses ha consumido antibidticos sin receta médica?
Siempre () Awveces( ) Nunca( )

*En caso que su respuesta sea nunca, termina su encuesta.

2 Principalmente ;Quién le recomienda consumir antibidticos sin receta médica?
Farmacéutico ( ) Familiar ( ) Amigo (a) ()

Decision propia () Vecino (a) ()

3 (Doénde Ud. adquiere los antibidticos?

Farmacia ( ) Botica( ) Establecimiento de salud ( ) Tiendas o bodegas ( )

ENFERMEDAD QUE MOTIVO A LA AUTOMEDICACION DE
ANTIBIOTICOS

4 Habitualmente ;Frente a qué infeccion consume antibioticos?

Infecciones respiratorias ( )
Infecciones estomacales ( )
Infecciones urinarias ()
Infecciones de la piel ()
Infecciones oftalmicas ()

Infecciones dentales ( )

GRUPO DE ANTIBIOTICOS

5 (De este grupo de antibioticos cual Ud. consume regularmente?

( ) PENICILINAS: Amoxicilina, Dicloxacilina, Ampicilina

( ) CEFALOSPORINAS: Cefalexina, Cefazolina, Cefaclor

( ) AMINOGLUCOSIDOS: Amikacina, Gentamicina

( ) QUINOLONAS: Ciprofloxacino, Norfloxacino

( ) MACROLIDOS: Eritromicina, Azitromicina, Claritromicina
( ) SULFONAMIDAS: Sulfametoxazol+Trimetroprim

( ) LINCOSAMIDAS: Clindamicina

( ) TETRACICLINAS: Tetraciclina, Doxiciclina
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( ) NITROIMIDAZOLES: Metronidazol, Nitrofurantoina

(Cuéndo utiliza antibiodticos para su enfermedad, cudl de las vias de
administracion son de su preferencia?
Tabletas ( )  Cépsulas () Inyectables ( ) Jarabes y suspensiones ( )

Supositorios ( ) Gotas ()

(Qué efecto le ha producido el antibidtico con el que se automedic?

Mejoria ()  Alivio( ) No le hizonada( )
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Anexo N° 03: Validez del instrumento:

. CERTIFICADO DE VALIDEZE DE CONTENIDO DE LOS INSTRUMENTOS .
TITULD DE LA INVESTIGACION: “FACTORES ASOCIADDS A LA AUTOMEDICACION DE ANTIBIOTICOS EN
COMERCIANTES DEL MERCADO VIRGEN LAS MERCEDES DEL DISTRITO DE JULTACA, SAN ROMAN PUNO,
2021."

N® DIMENSIONES / items Pertinencla'|Relevancia® | Claridad’ Sugerencias

VARIABLE I: FACTORES ASOCIADOS

DIMENSION 1: FACTOR SOCIAL

bl | No Sl No si N
1 [ Cual es su Genero? X X X
2 |;Cual es su Edad” A A A
3 | Cual es el grado de instruccion que Ud. alcanzo en sus ; i
: - X X X
estudios’
4 | ;A que seguro esta afibado Ud. 7 A A A
DIMENSION 2: FACTOR ECONOMICO 54 No si No si No
5 | ;Cual es el Ingreso economico mensual que obtiene? X X X
6 |, Cual es su situacion laboral? N N X
DIMENSION 3: FACTOR CULTURAL 51 Mo si Mo 50 No
7 A gue religion perienece o se identfica Ud.7? A A x
8 |:Cual es su fuente de informacion sobre el uso de antibisticos? N N X
9 | ;Considera Ud. que al consumir annbioticos sin prescripeion X X X

meédica pone en ricsgo su salud?

VARIABLE 2: _
AUTOMEDICACION CON
ANTIBIOTICOS

DIMEMNSION 1: ACCESIBILIDAD s No s No i No

10 | En los altimos tres meses ha consumido antibioticos sin receta
jmedica?

11 |Pnncipalmente ;Qwén le recomienda consumir antibioticos sin
receta medica?

12 | Donde Ud. adquiere los antibioticos?




DIMENSION 2: ENFERMEDAD QQUE MOTIVO A B . .
. ) : 51 N b | N b | i
LA AUTOMEDMCACION DE ANTIBIOTICOS
13 Habituwalmente ;Frente a que infeccion consume antibioticos? X ¥ ¥
IDIMENSION 3: GRUPO DE ANTIBIOTICOS sl M g1 Mo g1 No
14 | Del grupo de antibioticos ;cudl Ud. consume regularmente? % % %
15 | ;Cuando utiliza antibioticos para su enfermedad, cual de las vias
de administracion son de su preferencia? X x x
16 | Que efecto le ha producido ¢l antibiotico con el que =c ” x x
putomedica? - -
Observaciones (precisar si hay suficiencia);_Hav suficiencia
Opinidén de aplicabilidad: Aplicable [X ] Aplicable después de corregir[ ] Mo aplicable [ ]

Apellidos y nombres del juez validador. Dr.: AMBROCIO TEODORO ESTEVES PAIRAFZANMAN
DMNI: 17846910

Especialidad del validador: Dr.en BIOLOGIA CELULAR Y MOLECULAR.

Ipertinencia: El item corresponde al concepto tedrico formulada.
Iaelevancia: El item =: aproplada para representar al componentes o
dimensidn especifica del constructo

IClaridad: S entiende sin dificultad alguna =l enunciado del item, es
comciso, exacto y directo

Nota: Suficiencia, se dice suficienca cuando los items plamteasdos son
suficientes para medir la dimensign.

18 de ABRIL del 2021

Firma del Experte Informante
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. CERTIFICADO DE VALIDEE DE CONTENIDO DE LOS INSTRUMENTOS )
TITULD DE LA INVESTIGACION: “FACTORES ASOCTADDS A LA AUTOMEDICACION DE ANTIBIOTICOS EN
COMERCIANTES DEL MERCADO VIRGEN LAS MERCEDES DEL DISTRITO DE JULIACA, SAN ROMAN PUNO,

021"
N® DIMENSIONES / items Pertinencia'|Relevancia® | Claridad’ Sugerencias
VARIABLE I: FACTORES ASOCIADOS
DIMENSION 1: FACTOR SOCIAL 51 No sl No si No
1 |;Cual es su Genero? X X X
2 |;Cual es su bEdad? X X X
3 |[;Cuales el grado de mstruccion que Ud. alcanzo en sus ¥ ¥ x
estudios? i
4 | ;A que seguro esta afiliado Ud_7? A A x
DIMENSION 2: FACTOR ECONOMICO si N s No si No
E ;Cual es el Ingreso econdmico mensual que obticne? X X X
6 | ;Cual es su situacion laboral? X X x
DIMENSION 3: FACTOR CULTURAL si No Si No si No
[T |.A queé relizion pertenece o se identifica Ud.? A A X
& |[iCual es su fuente de informacion sobre el uso de antibwticos? X X X
9 |;Considera Ud. que al consumir antibioticos sin prescnipeion X X n
meédica pone en riesgo su salud? o
VARIABLE 2: _
AUTOMEDICACION CON
ANTIBIOTICOS
DIMENSION 1: ACCESIBILIDAD 51 No sl No s No
10 | ;En los alumos tres meses ha consumido antbiotcos sin receta ]
jmedica? A A A
11 | Prncpalmente ;Quién le recomienda consumir antibiaticos sin ]
receta medica? A A A
12 |;Donde Ud. adquiere los antibioticos? x X x




DIMENSION 2: ENFERMEDAD QQUE MOTIVO A

. . : 51 N b | No S i)
LA AUTOMEDICACION DE ANTIBIOTICOS
13 Habituwalmente ;Frente a que infeccion consume antibioticos? X ¥ %
IDIMENSION 3: GRUPO DE ANTIBIOTICOS si No 5 No si No
14 | Del grupo de antibioticos ;cudl Ud. consume regularmente? % % X
15 | ;Cuando utiliza antibioticos para su enfermedad, cual de las vias
de administracion son de su preferencia? x x x
16 | Que efecto le ha producido ¢l antibiotico con el que =c ” x .

Butomedico?

Observaciones (precisar si hay suficiencia): Existe suficiencia para la aplicacion del instrumento

Opinion de aplicabilidad: Aplicable [ X ]

Aplicable después de corregir [

Apellidos y nombres del juez validador. Dr. Malpartida Quispe, Federico Martin

DMI: 09957334

Especialidad del validador: Doctor en Salud. Salud Publica.

pertinencia: El item corresponde al concepto tedrico formuladao.
Relevancia: EI item es apropiado para representar al componente o
dimensidn especifica del constructo

*Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del itemn, es
conciso, exacto y directo

Mota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados son
suficientes para medir la dimension.

11 de abril del 2021

]

No aplicable [ ]

Firmg del Experto Informante
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) CERTIFICADO DE VALIDEE DE CONTENIDO DE LOS INSTRUMENTOS )
TITULO DE LA INVESTIGACION: “FACTORES ASOCIADOS A LA AUTOMEDICACION DE ANTIBIOTICOS EN
COMERCIANTES DEL MERCADO VIRGEN LAS MERCEDES DEL DMSTRITO DE JULTACA, SAN ROMAN PUNOG,

2021."
N° DIMENSIONES / items Pertinencia'|Relevancia® | Claridad’ Sugerencias
VARIABLE 1: FACTORES ASOCIADNDS
DIMENSION 1: FACTOR SOCTAL S No Si No si No
1 |/ Cual es su Genero? X X b
2 |;Cual es su Edad? X X A
3 [(Cual es el grado de struccion que Ud. alcanzo en sus X X X
estudios? i
LA que seguro estd afiliado Ud_? A A A
DIMENSION 2: FACTOR ECONOMICO 54 No si No si No
= ;Cual es el Ingreso econdomico mensual que obtiene? X X X
6 |;Cual s su situacion laboral ? X X X
DIMENSION 3: FACTOR CULTURAL S No Si ND si No
[T | A queé religion pertencce o se identifica Ud.? A A X
& |.Cual cs su fuente de informacion sobre el uso de antibwiicos? X X X
9 | ;Considera Ud. que al consumir antibicticos sin prescnipcion X X ,.;
medica pone en ricsgo su salud? ! ! !
VARIABLE 2: _
AUTOMEDIC ACION CON
ANTIBIOTICOS
DIMENSION 1: ACCESIBILIDAD s No s No s No
10 | En los Glimos tres meses ha consumido antibioticos sin receta )
jmedica? A A A
11 | Poncipalmente ; Quien le recomienda consumir antibiaticos sin ]
receta madica? A A -
12 | ;Donde Ud. adguiere los antibioticos? X X X




DIMENSION 2: ENFE EM EDAD QUE ;\[GTI\ O A S| No S1 No sl No
LAAUTOMEDMCACION DE ANTIBIOTICOS
13 Habitualmente [ Frente a que infeccion consume antibioticos? % % X
DIMENSION 3: GRUPO DE ANTIBIOTICOS si No s No s No
14 |Del grupo de antibionicos jcual Ud. consume regularmente? ¥ ¥ x
15 |, Cuando utiliza antibioticos para su enfermedad, cual de las vias _
de administracion son de su preferencia? X X X
16 | Que n.:i'-_:u.'l_ﬂ le ha producido el antibiotico con el que sc x X ¥
putomedica?

Observaciones {(precisar si hay suficiencia): 2&9_&1’&/&:’ SA‘_}/A.UCMU(&J

V4
Opinion de aplicabilidad: Aplicable [I;'ii] Aplicable después de corregir[ ] No aplicable [ ]

A

Apellidos y nombres del juez validador. Mgtr: GABRIEL ENRIQUE LEON APAC
Bl EF T S

lpertinencia: El item corresponde al concepto tedrico formulado. ?Relevancia: El item es
apropiado pararepresentar al componente o dimension especifica del canstructo
3Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es conciso, exacto v
directo

Nota: Suficiencia, se dice suficiencia cuando los items planteados son suficientes para
medir la dimensién.

Firma del Experto Informante



Anexo N° 04: Confiabilidad del instrumento por Test-Retest:

MMedidas simeétricas
ITEME Valor phalar
Coeficients de continzencia ol 7 L0
ITEMRIZ
Kappa o L0
Coeficients de continzencia i | L0
ITENI 4
Kappa 1.00 L1010
ITEM 2 Coeficiente de continzencia i 1] L0
Kappa 1.00 RiliL)]
Coeficiente de contingencia Wl L0032
TTEMS Kappa 76 002
ITEALT E_u-eﬁﬂ'ente de contingencia i | L0
Kappa 1.00 L0
Coeficiente de continzencia S5 L0
TTEMS Kappa A1 L0
ITEM @ E_u-eﬁﬂente de contingencia | cieee. E e
Eappa = | e I
Coeficients de continzencia i | L0
ITEM10 Kappa 1.00 L0
Coeficiente de contingencia .84 001
ITEM 1 Kappa T 000
Coeficients de continzencia 10 L0
ITEMR1Z
Kappa ik L00
Coeficiente de continzencia 2 ) L0
ITEMR 13
Kappa S0 L0
: S -
ITEM 14 E_u-eﬁﬂente de contingencia 2 L0
Kappa 92 000
ITEAL1S E_u-eﬁﬂ'ente de continzencia '."f L0
Kappa .y L0
ITEM 16 Coeficiente de continzencia o4 L0011
Kappa iy L0
N de casos validos 15

*No se ha calculado porque son constantes.

El menor valor del coeficiente de correlacion para las variables nominales fue de 0.61
resultando significativamente diferente de cero, (p valor < 0,05) ademads el indice de Kappa
también es significativo, es decir existe una concordancia entre las respuestas del test y retest
en todos los casos calculados, por lo tanto, podemos concluir que existe una consistencia o

confiabilidad en los datos.
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Nﬂ&ﬁ Anexo N° 05: Aprobacion del comité de ética:

Universidad
Norbert Wiener , , ,
COMITE INSTITUCIONAL DE ETICA PARA LA INVESTIGACION

Lima, 05 de julio de 2021
Investigador(a):
CUTIPA TUEROQO, ESTHER
Exp. N° 718-2021

Cordiales saludos, en conformidad con el proyecto presentado al Comité Institucional de
Etica para la investigacion de la Universidad Privada Norbert Wiener,
titulado: “FACTORES ASOCIADOS A LA AUTOMEDICACION DE ANTIBIOTICOS
EN COMERCIANTES DEL MERCADO VIRGEN LAS MERCEDES DEL DISTRITO DE
JULIACA, SAN ROMAN PUNO, 2021.” V01, el cual tiene como investigador principal a
CUTIPA TUERQO, ESTHER.

Al respecto se informa lo siguiente:
El Comite Institucional de Etica para la investigacion de la Universidad Privada
Norbert Wiener, en sesion virtual ha acordado la APROBACION DEL PROYECTO de

investigacion, para lo cual se indica lo siguiente:

1. La vigencia de esta aprobacion es de un afio a partir de la emisioén de este
documento.

2. Toda enmienda o adenda que requiera el Protocolo debe ser presentado al
CIEI y no podra implementarla sin la debida aprobacion.

3. Debe presentar 01 informe de avance cumplidos los 6 meses y el informe final
debe ser presentado al afio de aprobacion.

4. Los tramites para su renovacion deberan iniciarse 30 dias antes de su
vencimiento juntamente con el informe de avance correspondiente.

Sin otro particular, quedo de

Ud., Atentamente

Yenny Marisol Bellido
Fuentes
Presidenta del CIEI-
UPNW
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N;’ﬂ&ﬂ Anexo N° 06: Formato de consentimiento informado:

Universidad
Norbert Wiener

CONSENTIMIENTO INFORMADO EN UN ESTUDIO DE INVESTIGACION DEL CIE-VRI

Instituciones : Universidad Privada Norbert Wiener
Investigador : Bach. Cutipa Tuero, Esther . .
Titulo : “FACTORES ASOCIADOS A LA AUTOMEDICACION DE ANTIBIOTICOS EN COMERCIANTES DEL

MERCADO VIRGEN LAS MERCEDES DEL DISTRITO DE JULIACA, SAN ROMAN PUNO, 2021.”

Propadsito del Estudio: Estamos invitando a usted a participar en un estudio llamado: “Factores asociados a la automedicacion de
antibidticos en comerciantes del mercado Virgen las Mercedes del distrito de Juliaca, San Roman Puno, 2021.” Este es un
estudio desarrollado por la investigadora de la Universidad Privada Norbert Wiener, Cutipa Tuero, Esther. El proposito de este estudio
es Determinar la relacién de los factores asociados a la automedicacion de antibiéticos en comerciantes del mercado Virgen las
Mercedes. Su ejecucion ayudara/permitira conocer la automedicacion de antibiéticos en cuanto a su accesibilidad, la enfermedad que
motivé la automedicacion de antibiéticos y el grupo de antibiéticos; ademas contribuira a la obtencién del titulo profesional.
Procedimientos:

Si Usted decide participar en este estudio se le realizara lo siguiente:

- Preguntas sobre Factores asociados (Factor social: edad, sexo, grado de instruccion y afiliacion a seguro de salud. Factor
economico: situacion laboral e ingreso econémico. Factor cultural: religion, fuente de informacién sobre el uso de antibiéticos y si
considera un riesgo el consumo de antibitticos sin prescripcion médica).

- Preguntas sobre automedicacion de antibiéticos (Accesibilidad, enfermedad que motivo a la automedicacion de antibidticos y
grupo de antibiéticos).

La entrevista/encuesta puede demorar unos 5 minutos. Su participacion es totalmente voluntaria. Los datos recolectados en la encuesta
se mantendran confidencial y solo los investigadores tendran acceso a verla. Cada cuestionario estara codificado y no se compartira
informacion confidencial.

Riesgos: Su participacion en el estudio no tiene riesgo de lesiones fisicas si participa en este estudio; el riesgo potencial es que se
pierda la confidencialidad de sus datos personales. Sin embargo, se hara el mayor esfuerzo para mantener su informacién en forma
confidencial.

Beneficios: Es probable (aunque no seguro) que Ud. no se beneficie con los resultados de este estudio; esperamos que si sea Util
para personas que tengan intereses en leer los resultados obtenidos y asi informarse de la situacion en cuanto a la automedicacién de
antibiéticos en comerciantes del mercado Virgen las Mercedes del distrito de Juliaca, San Roman Puno, 2021.

Costos e incentivos
Usted no debera pagar nada por la participacion. Igualmente, no recibira ningun incentivo econémico ni medicamentos a cambio de su
participacion.

Confidencialidad:
Nosotros guardaremos la informacion con codigos y no con nombres. Si los resultados de este estudio son publicados, no se mostrara
ninguna informacion que permita la identificacion de Usted. Sus archivos no serdn mostrados a ninguna persona ajena al estudio.

Derechos del paciente:

Si usted se siente incomodo durante la participacion, podra retirarse de éste en cualquier momento, o no participar en una parte del
estudio sin perjuicio alguno. Si tiene alguna inquietud y/o molestia, no dude en preguntar al personal del estudio. Puede comunicarse
con el encargado de realizar el estudio Cutipa Tuero, Esther al teléfono 922772704 ylo al Comité que validé el presente estudio, Dra.
Yenny M. Bellido Fuentes, presidenta del Comité de Etica de la Universidad Norbert Wiener, para la investigacion de la Universidad
Norbert Wiener, telf. 7065555 anexo 3285. comité. etica@uwiener.edu.pe

CONSENTIMIENTO

Acepto voluntariamente participar en este estudio, comprendo que cosas pueden pasar si participo en el proyecto, también entiendo
que puedo decidir no participar, aunque yo haya aceptado y que puedo retirarme del estudio en cualquier momento. Recibiré una copia
firmada de este consentimiento.

w.: ".; {RITTaIes Liman Investigador
: DNI: 024058338 Nombre: Bach. Cutipa Tuero, Esther
Sl PRESIDENTE DNI: 75873227

Participante: 81



Anexo N° 07: Carta de aprobacion de la institucion para la recoleccion de los datos:

CARTA DE ACEPTACION

Yo, Barrantes Limahuaya Néstor, identificado con nimero de D.N.I:
02405838, PRESIDENTE DE LA “FEDERACION DE
COMERCIANTES MIXTOS DE LA PLAZA
INTERNACIONAL “VIRGEN LAS MERCEDES”. Mediante la
presente autorizo que se realice la recoleccion de datos del proyecto
de Tesis titulado: “FACTORES ASOCIADOS A LA
AUTOMEDICACION DE ANTIBIOTICOS EN COMERCIANTES
DEL MERCADO VIRGEN LAS MERCEDES DEL DISTRITO DE
JULIACA, SAN ROMAN PUNO, 2021.” Cuyo objetivo es
Determinar la relacion de los factores asociados a la automedicacion
de antibiodticos en comerciantes del mercado Virgen las Mercedes. A
la estudiante Cutipa Tuero Esther, identificada con nimero de D.N.I.
75873227 de la Facultad de Farmacia y Bioquimica de la Universidad
Norbert Wiener.

"“DNI: 02405838 thareqtlald
PRESIDENTE R IR SR EAY: YAy
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Anexo N° 08: Informe del asesor de turnitin:

Nﬂ&ﬂ INFORME DE APROBACION DE ORIGINALIDAD DEL TRABAJO DE INVESTIGACION
Universidad AN-
Norbert Wiener | CODIGO: UPNW-EES-FOR-017 VF?\?EESOT FECHA: 13/03/2020

Yo, Mg.: Guadalupe Sifuentes de Posadas Luz Fabiola, docente de la facultad de
Farmacia y Bioquimica y escuela académica de Farmacia y Bioquimica de la
Universidad Privada Norbert Wiener, declaro que el trabajo académico titulado:
“FACTORES ASOCIADOS A LA AUTOMEDICACION DE ANTIBIOTICOS EN
COMERCIANTES DEL MERCADO VIRGEN LAS MERCEDES DEL DISTRITO DE
JULIACA, SAN ROMAN PUNO, 2021” presentada por la bachiller Esther Cutipa
Tuero, tiene un indice de similitud de 14% verificable en el reporte de originalidad del
software turnitin.

He analizado el reporte y doy fe que cada una de las coincidencias detectadas no
constituyen plagio y cumple con todas las normas del uso de citas y referencias
establecidas por la UPNW.

Mg: LUZ FABIOLA GUADALUPE SIFUENTES DE POSADAS
DNI N°: 07829902

Lima 14 de agosto de 2021

Huella
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