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RESUMEN

La automedicacion es un problema de salud publica y abarca todo aquello que afecta la

prescripcion hecha por un médico, desde adquisicion, interrupcion, prolongacion,
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incremento o disminucion de un tratamiento farmacologico por decision o iniciativa propia
de cada persona, considerando la gran importancia por los altos riesgos que genera la
automedicacion a nivel mundial y en el Pert a causa de la covid-19 sobre todo en pacientes
con enfermedades cronicas como los hipertensos se considera que serd de utilidad para la
comunidad cientifica y el equipo de salud en su conjunto para tomar las medidas oportunas
y adecuadas en cuanto a la automedicacion. El objetivo de esta investigacion fue determinar
la relacion de la automedicacion con losartan en pacientes hipertensos durante la pandemia
de COVID -19, la metodologia utilizada fue hipotético deductivo, de enfoque cuantitativo,
de tipo aplicada, nivel correlacional, disefio no experimental, la poblacion estuvo
conformada por 208 usuarios de la botica farmasalud aplicando el criterio de inclusion y
exclusion, muestra censal, muestreo no probabilistico, se us6 como instrumento el
cuestionario, la técnica utilizada fue la encuesta, la cual estaba conformada por 30 preguntas
distribuidas en 6 dimensiones utilizando la escala de Likert. El procesamiento y analisis
estadistico se realizo con el software Statistical Package For Social Sciences (SPSS), como
resultados se evidencio que existe una relacion de la automedicacion con losartan en
pacientes hipertensos durante la pandemia de COVID -19, Bellavista —Callao, El 51,92 %
de los pacientes se automedican con losartan, de estos el 35,10% corresponden a un nivel
medio y el restante 12,98%, a un nivel bajo durante el periodo de enero a julio 2021.Como
conclusiones se determina que existe una relacion de la automedicacion con losartan en
pacientes hipertensos durante la pandemia de COVID -19, Bellavista —Callao, de 208

muestras 108 pacientes hipertensos se automedicaron con losartan.

Palabras claves: automedicacion, hipertension arterial, covid-19, losartan.

ABSTRACT



Self-medication is a public health problem and covers everything that affects the prescription
made by a doctor, from acquisition, interruption, prolongation, increase or decrease of a
pharmacological treatment by decision or own initiative of each person, considering the great
importance for the high risks that generate the self-medication worldwide and in Peru due to
covid-19, especially in patients with chronic diseases such as hypertensives, it is considered
that it will be useful for the scientific community and the health team as a whole to take
timely and appropriate measures regarding self-medication. The objective of this research
was to determine the relationship of self-medication with losartan in hypertensive patients
during the COVID -19 pandemic, the methodology used was hypothetical deductive,
quantitative approach, applied type, correlational level, non-experimental design, the
population was made up of 208 users of the pharmacy Farmasalud applying the inclusion
and exclusion criteria, census sample, non-probabilistic sampling, questionnaire instrument,
the technique used was the survey, which was made up of 30 questions distributed in 6
dimensions using the Likert scale . The statistical processing and analysis was carried out
with the Statistical Package For Social Sciences (SPSS) software, as results it was evidenced
that there is a relationship between self-medication with losartan in hypertensive patients
during the COVID -19 pandemic, Bellavista —Callao, El 51, 92% of the patients self-
medicate with losartan, of these 35.10% correspond to a medium level and the remaining
12.98%, to a low level during the period from January to July 2021. As conclusions, it is
determined that there is a relationship of self-medication with losartan in hypertensive
patients during the COVID -19 pandemic, Bellavista -Callao, of 208 samples 108
hypertensive patients self-medicated with losartan.

Keywords: self-medication, arterial hypertension, covid-19, losartan.

INTRODUCCION



La automedicacion abarca todo aquello que afecta la prescripcion hecha por un médico, es
decir la adquisicion, interrupcion o prolongacion de un tratamiento o el incremento o
disminucién de la dosis®. La hipertension arterial es una enfermedad cardiovascular,
asintomatica®® siendo, el losartan uno de los farmacos mas utilizado. Debido a la crisis
sanitaria que se vive a nivel mundial a causa del COVID-19 la automedicacion se
incremento. segin la OMS la automedicacion provoca la muerte de 7000000 personas a
nivel mundial cada afio, durante esta pandemia la automedicacion en el Perti aumento en
un 70% segun el reporte de (MINSA), debido a la deficiente infraestructura, personal no
capacitado, falta de liderazgo desde el gobierno central, afectando a pacientes con diversas
enfermedades cronicas como es el caso de los pacientes hipertensos quienes no les quedo
otra alternativa que auto medicarse ya que todos los centros de salud tanto estatal como
privado colapso con pacientes infectados por covid-19. Varios estudios demuestran que el
consumo de medicamentos sin prescripcion médica puede ser muy perjudicial para la

salud, incluso provocar la muerte.

El objetivo del siguiente trabajo es crear conciencia en la poblacion que el consumo de

medicamentos por iniciativa propia puede traer consecuencias fatales para la salud.

En la primera parte de este trabajo mostraremos los datos recogidos de los pacientes

hipertensos que se auto medicaron durante la pandemia de covid-19 .
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CAPITULO I: EL PROBLEMA

1.1. Planteamiento del problema

A nivel internacional segun Mejia, (2020) la automedicacion desarrollada de manera
adecuada, responsable e informada puede representar un beneficio para las personas que la
realizan, por ejemplo, en Guatemala, un pais en via de desarrollo, usualmente se lleva a
cabo de manera arbitraria y sin la informacion necesaria con lo que la salud corre peligro e
incluso la vida del paciente !, para Silva y Zelaya. (2019) la automedicacion se ha
transformado en una crisis sanitaria que esta ocasionando dafios graves a la salud, tanto
individual, familiar y colectiva, tales como complicaciones con cada grupo de farmacos, en
paises como Nicaragua la prevalencia de automedicacion es de 67.6%. > Para Campos, et
al., (2018). México, la hipertension arterial es considera como una enfermedad que es
producida por diversos factores, como genéticos, consumo excesivo de sal, la edad
avanzada, el tabaquismo, falta de actividad fisica, el sobrepeso, la dislipidemia y la
diabetes, segun este estudio la hipertension arterial ha permanecido entre las primeras
nueve causas de fallecimiento en México, asi mismo indica que la tasa de mortalidad se ha

incrementado en un 29.9%. en los pasados seis afios *

En el contexto nacional segun Tejada y Medina. (2020) Arequipa-Pert. actualmente el
problema mundial de salud ocasionada por el COVID-19 ha generado un aumento en la
automedicacion el cual se ha convertido en una mala practica de gran relevancia sanitaria.

Las atenciones médicas necesarias aun no se encuentran disponibles, lo cual causa que el



COVID-19 sea en mayor medida vulnerable a la reproduccion de informacion falsa,
desinformacion, promoviendo la automedicacion.* Acufia, (2019). Huancavelica-Pert, La
poblacion de nuestro pais requiere de un trabajo mas organizado para disminuir la
automedicacion, si bien es cierto hay algunos medicamentos que pueden adquirirse
directamente, productos de venta libre, sin receta médica u Over the Counter (OTC) sin
embargo, hay medicamentos que requieren una adecuada prescripcion por un profesional
de la salud autorizado, para evitar complicaciones en la salud del usuario si no se emplea
adecuadamente, como reacciones adversas , siendo un 60.53 % pobladores que se auto
medican. ° Celina, (2016). Trujillo, en su estudio sefiala que la hipertension arterial es una
de las principales causas que podria llevar a un riesgo de mortalidad en el mundo afectando
a todo tipo de género. Asimismo, nos menciona que la presion arterial que se encuentra
superior a 140/90 mmHg afecta también al 30% de las personas adultas, esto indica que la

tercera parte de la poblacioén desconoce esta patologia.’

A nivel regional segiin Hermoza, et al., (2016) Lima Metropolitana, indican que la
automedicacion es el consumo de medicamentos debido a una iniciativa propia del usuario,
en otras palabras, sin que haya una interaccion con el profesional de la salud (médico), sin
ningun diagnostico de la posible enfermedad, prescripcion o vigilancia al tratamiento
adecuado y oportuno.’” De acuerdo a Virt, (2017) Universidad Nacional Mayor de San
Marcos (UNMSM)-Lima, La automedicacion podria ser considerada una problematica
para la salud publica a causa de los altos riesgos que conlleva; ya que muchos ciudadanos
tienen dificultades para acceder y/o atenderse en un establecimiento de salud.® Segtin
LLalle y Panduro. (2018) Universidad Privada Norbert Wiener ( UPNW)-Lima, menciona
que la hipertension arterial (HTA) es una alteracion arterial mas usual que afecta a las
personas adultas en el mundo; actia como factor de riesgo para desarrollar las diversas

2



enfermedades encontradas entre las principales causas de muerte a nivel mundial, en la
cual se encuentran también la insuficiencia cardiaca, cardiopatia isquémica, enfermedad

renal cronica y los accidentes cerebrovasculares.’

En la botica Farmasalud del distrito Bellavista Provincia constitucional del Callao para el
quimico farmacéutico Cachicatari Torres (N° C.Q.F.P. 19141) “la automedicacion lleva
consigo muchos riesgos para la salud, al elegir un medicamento por decision propia
desconocen la dosis o frecuencia con que deben tomar los farmacos”. Por tanto el cuidado
de la salud es un problema a nivel nacional debido que no hay un buen sistema de salud
publica, la falta de capacitaciones constantes y coordinaciones adecuadas para promover
una buena asistencia sanitaria, por lo que no todos los ciudadanos tienen acceso a las
instituciones privadas como las clinicas de nuestra localidad por los precios elevados
haciendo inaccesible la consulta médica de pacientes hipertensos, el problema mundial que
se vive actualmente a causa del SARS-CoV-2. (COVID-19) es un factor que promueve la
automedicacion siendo los pacientes hipertensos los mas afectados. Los principales
factores de riesgo que pueden llevar a desarrollar enfermedades cronicas como la HTA
son, el sobrepeso, el sedentarismo, el tabaco, el alcohol y el consumo excesivo de sal, por
cllo es recomendable llevar estilos de vida saludable, realizar actividad fisica; un
monitoreo constante de la TA ayuda a disminuir y controlar el riesgo a no padecer de
hipertension arterial, y evitar la automedicacion con losartan. El Instituto nacional de
estadistica e informatica (INEI) por medio de la encuesta demografica y de salud familiar
ENDES (2019) determin6 que en el Peru el 14,1% de la poblacion de 15 y mas afios
presento presion arterial alta, los hombres fueron los mas afectados 17,5% mujeres 10,9%,
asimismo segun departamento el mayor porcentaje de personas de 15 y mas afios de edad
que presentaron presion arterial alta por encima del promedio nacional, fue la Provincia

3



Constitucional del Callao 17,5%'°. Quedando claro entonces que la hipertension es una
enfermedad que esta presente en el distrito de Bellavista, que es parte de la provincia

constitucional del Callao, motivo del estudio.

1.2. Formulacién del problema

1.2.1. Problema general

(Cual es la relacion de la automedicacion con losartan en pacientes hipertensos durante la
pandemia de COVID 19, de la botica Farmasalud distrito Bellavista Provincia

Constitucional del Callao- enero - julio del 20217

1.2.2. Problemas especificos

(Cual es la relacion entre el tipo de prescripcion médica con los pacientes hipertensos
durante la pandemia de COVID -19, de la botica Farmasalud distrito Bellavista Provincia

Constitucional del Callao, periodo enero - julio del 20217

(Cual es la relacion entre el manejo de los medicamentos con los pacientes hipertensos
durante la pandemia de COVID -19, de la botica Farmasalud distrito Bellavista Provincia

Constitucional del Callao, periodo enero - julio del 20217

(Cuadl es la relacion entre la influencia a la automedicacion con los pacientes hipertensos
durante la pandemia de COVID -19, de la botica Farmasalud distrito Bellavista Provincia

Constitucional del Callao, periodo enero - julio del 20217



(Cual es la relacion entre la adherencia con los pacientes hipertensos durante la pandemia
de COVID -19, de la botica Farmasalud distrito Bellavista Provincia Constitucional del

Callao, periodo enero - julio del 2021?

1.3. Objetivos de la investigacion

1.3.1. Objetivo general

Determinar la relacion de la automedicacion con losartan en pacientes hipertensos durante
la pandemia de COVID -19, de la botica Farmasalud distrito Bellavista Provincia

Constitucional del Callao, periodo enero - julio del 2021

1.3.2. Objetivos especificos

Determinar cual es la relacion del tipo de prescripcion médica con los pacientes
hipertensos durante la pandemia de COVID -19, de la botica Farmasalud distrito Bellavista

Provincia Constitucional del Callao, periodo enero — julio del 2021

Determinar cual es la relacion del manejo del medicamento con los pacientes hipertensos
durante la pandemia de COVID -19, de la botica Farmasalud distrito Bellavista Provincia

Constitucional del Callao, periodo enero - julio del 2021

Determinar cual es la relacion de la influencia a la automedicacion con los pacientes
hipertensos durante la pandemia de COVID -19, de la botica Farmasalud distrito Bellavista

Provincia Constitucional del Callao, periodo enero - julio del 2021



Determinar cual es la relacion de la adherencia con los pacientes hipertensos durante la
pandemia de COVID -19, de la botica Farmasalud distrito Bellavista Provincia

Constitucional del Callao, periodo enero - julio del 2021.

1.4. Justificacion de la investigacion

1.4.1. Teorica

La automedicacion o medicacion sin prescripcion médica es una practica frecuente de
gravedad que esta afectando a la sociedad y al sistema de salud publica, que provoca
diversas complicaciones a la salud, en el contexto actual a causa del COVID-19 una parte
de las enfermedades como la hipertension son manejadas inicialmente con algunos

medicamentos que los familiares conocen o tienen al alcance.

La hipertension arterial ha causado un impacto social y laboral en la vida de cada persona,
los pacientes hipertensos que se automedican o que no reciben un tratamiento
farmacologico oportuno y adecuado ponen en riesgo su salud, con posibles complicaciones
cardiovasculares, renales, reacciones adversas medicamentosas, enmascaramiento de otras
enfermedades. El propdsito de esta investigacion es lograr concientizar a los pacientes
hipertensos los riesgos de la automedicacion y complicaciones en su salud, asi mismo
disminuir la morbimortalidad en el Peru, y aportar informacion valiosa a la comunidad

cientifica y a todo el equipo de salud.

1.4.2. Metodoldgica



Con la finalidad de alcanzar los objetivos de este proyecto se realizé un cuestionario
validado por especialistas, que fue llenado por los pacientes hipertensos con el proposito de

recolectar informacion sobre los efectos que ocasiona la practica de la automedicacion.

1.4.3. Practica

Esta investigacion se realizo con el apoyo de los usuarios que acudieron al establecimiento
y la valiosa informacion que brindo la botica, el cual sirvid para concientizar a los

pacientes hipertensos del riesgo de automedicarse con losartan.

1.5. Limitaciones de la investigacion

1.5.1. Temporal

Este proyecto de investigacion se llevo a cabo en el periodo de enero a julio del 2021 en

pacientes hipertensos que se automedicaron con losartan.

1.5.2. Espacial

Este proyecto de investigacion se realizo en la botica Farmasalud distrito Bellavista

Provincia Constitucional del Callao, periodo enero — julio del 2021.

1.5.3. Recursos

El trabajo sera autofinanciado



CAPITULO II: MARCO TEORICO

2.1 Antecedentes de la investigacion

2.1.1 Antecedentes internacionales

Patajalo, et al., (2018). La finalidad de su investigacion fue “establecer la prevalencia de
automedicacion en el sector norte de la region interandina del Ecuador, afio 2018”, La
metodologia que empled fue de tipo transversal se encuestaron a 2623 sujetos que
acudieron a farmacias de cinco provincias del sector norte de la region interandina para
adquirir medicamentos sin receta médica, previo a la aplicacion de la encuesta se solicitd
su consentimiento de forma verbal. La data recolectada se estructur6 en el software
denominado Excel© version 10, el analisis estadistico se hizo con el programa SPSS©O
version 24. Como resultado se obtuvo que, el 54,4% de los encuestados adquirieron los
medicamentos sin prescripcion médica. La prevalencia de automedicacion fue mayor en
mujeres (53,8%), no hubo relacion estadistica significativa en las mujeres y frecuencia de
automedicacion (OR 0,9; IC: 0,8— 1,1). Los AINEs fueron los medicamentos mas
adquiridos sin prescripcion médica. (26,9%) seguido de un analgésico (paracetamol,
11,2%). Se concluy6 que, mas de la mitad de los sujetos de las cinco provincias del sector
norte de la region interandina se automedica; de ellos, 8 de cada 10 adquieren sin receta

médica farmacos en farmacias distintas a unidades de salud.!



Tobon, et al., (2018). En su trabajo de investigacion establecieron como objetivo
“averiguar los motivos de la automedicacion en las familias™. la metodologia empleada
fue, descriptivo transversal del caso. Aplicaron una encuesta que fue aplicado durante los
meses de marzo y agosto del afio 2013 a 51 familias que residian en la Unidad Residencial
Tricentenario de Medellin, con una confianza del 95% y a su vez un error del 1,9%,
utilizando el software llamado Epidat. El resultado de esta investigacion fue que el 42% de
estas familias eligieron consumir medicamentos sin una indicacion médica dejandose
llevar por los diversos medios de comunicacion, como, por ejemplo, la television. Los
farmacos que fueron usados en mayor medida fueron para la gripe (adultos 37,25%, nifios
19,61%, adultos mayores 5,88%). Quedando en segundo nivel, una mayor incidencia de la
automedicacion, segun este estudio fueron los antihipertensivos con el 50,98% (adultos
27,45% y adultos mayores 19,61%). Los antimigrafiosos fueron usados en un 39,22%. Este
trabajo de investigacion concluyd que existian subjetividades en el uso de los
medicamentos, sin ninguna responsabilidad sobre los riesgos latentes que ocasiona la
automedicacion. Por consiguiente, el desafio es el de renovar la formacion integral
pedagodgica en biomedicina, de acuerdo con la tipologia educativa sociocultural de los
profesionales, de los estudiantes y los usuarios, de tal manera que habilite el didlogo de
saberes en la eleccion de utilizar un determinado medicamento sin la asistencia de un

especialista de la salud.'?

Bermeo, (2018). Su objetivo fue “determinar la asociacion entre el grado de educacion y la
automedicacion en personas que tienen una edad mayor a 65 afios de la parroquia San
Joaquin del canton cuenca agosto 2017-abril 2018, la metodologia que se aplico al estudio
fue de tipo cuantitativo, el disefio de la investigacion caso control, por medio de la técnica
observacional. La muestra estuvo constituida por 156 encuestas con sus respectivas fichas
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epidemiologicas de Automedicacion de personas mayores de 65 afios de la Parroquia de
San Joaquin. Las muestras fueron tomadas de la Universidad Catolica de Cuenca, a través
del software Epi-Info, las cuales fueron analizados por operadores especializados quienes
obtuvieron una previa calibracion. Los resultados obtenidos indicaron que el 99% de los
casos se automedicaba y el 93% de los controles no lo hacian, predominé el nivel de
instruccion bajo en ambos grupos con un 97%, en cuanto al género se determino un alto
porcentaje del sexo femenino con un 53% y un 47% en el masculino, en contraste a las
edades de la poblacion que mas consumi6 farmacos se encuentran entre los 66 a 70 aflos
con un 44%. Como conclusion demostrod que no existe asociacion entre el bajo ni el alto
grado de instruccion cuando el sujeto se auto medicaba, siendo este un factor de proteccion
en la parroquia de San Joaquin, debido a esto se establecié importante motivar al usuario
que acuda a un consultorio médico, para prevenir alteraciones y complicaciones mejorando

asi su calidad de salud"?

Aparicio, et al., (2017). En su trabajo de investigacion sobre la hipertension tuvieron
como objetivo “reconocer el grado de adherencia que presentaban los adultos mayores con
su tratamiento prescrito para su hipertension arterial sistémica, saber los datos
sociodemograficos e identificar el cumplimiento del tratamiento en adultos con
hipertension arterial sistémica”, el método utilizado fue, cuantitativo, descriptivo,
observacional y transversal. La muestra se establecié con la formula por lo que no se
identifico con exactitud el tamafio de toda la poblacion, se estim6 un limite de error de 05,
potencia de 80 y un efecto de 50, con un nivel de confianza de 95%, dando una n=188
casos. Resultados, se encontréd que la edad de 60-65 afios fue mayor con un porcentaje de
40,2% que el de 90-95 (1.6%), El género mas representativo con un 59.8% fue femenino,
también se observo que el porcentaje mas alto del tiempo que lleva la enfermedad fue
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menor a 5 afios con un 25.9%, el 89.9% acude a sus citas médicas, y con 34.4% siendo
diabetes mellitus la enfermedad con mayor prevalencia. Concluyendo que en comparacion
a la cédula de datos sociodemograficos (ABGM, 2016) y el test de Morisky, Green y
Lvine, (TATUM GL,1986), habilitaron reconocer la adherencia al tratamiento prescrito en
los adultos mayores con hipertension arterial sistémica, donde se visualizé que de la cuarta
parte, es decir el 20.6% tienen una adherencia baja al tratamiento con el cual pone en

riesgo su salud, llevandolo a posibles complicaciones cardiovasculares.'*

Portilla, et al., (2017) .En su investigacion tuvieron como propodsito “determinar la
frecuencia de prescripcion del losartan por encima de 100mg/dia, notificar a los
responsables de la atencion sanitaria los limitados beneficios y conseguir una reduccion en
el numero de quienes lo utilizan”, realizaron un estudio cuasi experimental, al iniciar y
culminar la investigacion , no contaron con un grupo control, sobre la prescripcion médica
de los pacientes con un diagndstico de hipertension arterial quienes utilizan losartan entre
el 1 de enero del afio 2010 (41.624 pacientes) y el 31 de diciembre del afio 2014 (75.126
pacientes). Después se identifico a los pacientes que recibieron dosis superiores a 100
mg/dia. Posteriormente se establecieron intervenciones educativas desde el mes de junio
de 2012 pasando a evaluar los respectivos resultados de los pacientes que dejaron de
utilizar esta dosis, como resultado obtuvieron que, en el 2012 se identificaron 7.205
personas (12,8% de pacientes con losartan) con mas de 100 mg/dia, que tras 108
actividades educativas se disminuyeron a 5.373 en el 2014 (7,1% de personas que usan
antihipertensivo; disminuye un 25,4%), pese a que la sociedad tuvo un aumento del
29,3% durante el periodo de seguimiento. Después de la participacion se consiguié un
ahorro de 293.878 durante 2 afios, esta investigacion concluy6 que, se consiguié disminuir
la prescripcion COPS$ 204.médica del farmaco de losartan en una dosis superior, lo que
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conlleva una disminucion en el riesgo de la hiperkalemia y de los costos por dosificacion
mayor a la recomendada. Es de indole importancia fortalecer las actividades de educacion
médica para impulsar el uso adecuado de los firmacos mejorando la calidad de vida del

paciente '*

2.1.2 Antecedentes nacionales

Julcarima y Silvera. (2020). En su investigacion tuvieron como objetivo General
“Identificar los factores que condicionan la automedicacion en tiempos de pandemia en el
distrito de Santa Anita — Lima 2020.” Se llevo a cabo un estudio de investigacion
descriptivo. La poblacion para esta investigacion fue establecida por los usuarios de las
boticas del distrito de Santa Anita. Las poblaciones de estudio fueron aquellos usuarios
mayores de 18 afios que se automedicaron, usuarios y voluntarios que colaboraron con el
estudio. La muestra la conformaron 322 usuarios de las boticas del distrito de Santa Anita.
Como resultado se encontr6 que la automedicacion fue alta, asi mismo el grupo etario de
30-45 afios fue la mayor poblacion de la muestra que se entrevistd, representando un 48 %,
seguido por el grupo etario de 18-29 afios que representd un 31 %, por tltimo, el grupo
etario de 46-60 afios representd un 21 % de la poblacién muestreada. Concluyendo que es

la poblaciéon menos vulnerable al virus del COVID 19.!6

Briones, (2019) En su trabajo de investigacion tuvo como finalidad “determinar la
prevalencia del uso de antihipertensivos en pacientes atendidos en el hospital Laredo del
distrito de Laredo, provincia de Trujillo - La Libertad, durante el periodo de enero a abril
del 2019”. El estudio fue descriptivo, disefio no experimental y de enfoque cuantitativo. En
la cual se contd con la participacion de 268 personas adultas, entre los 30 a 85 afios, de
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ambos géneros, a los cuales se les pidid contestar un cuestionario de 12 interrogantes sobre
las caracteristicas socio-demograficas y patrones de uso. Teniendo un resultado en
comparacion a los patrones de uso de medicamentos antihipertensivos evidenciandose que
el 20.1% de las personas que llenaron el cuestionario referian ser hipertensos y a su vez
estar utilizando antihipertensivos, el 100% lo consumian en tabletas siendo el medicamento
mas consumido enalapril con un 72.2%. Concluyendo que la prevalencia de la utilizacion
de antihipertensivos fue de un 20.1%, siendo un valor que se establecidé como referencia

para posteriores estudios.!”

Celina, (2016). En su trabajo de investigacion tuvieron como objetivo “evaluar el
Seguimiento Farmacoterapéutico en pacientes hipertensos atendidos en la Botica FARMAX
Trujillo”. Realizaron un estudio de metodologia tipo cuantitativo, longitudinal y aplicativo,
con un disefio pre experimental y un procedimiento adaptado al método Dader; la muestra
se conform6 por 12 pacientes con hipertension, los cuales fueron identificados segin
criterios de inclusion y exclusion. Se identificaron 12 PRMs; siendo la falta de cumplimiento
del PRM mas frecuente con un 67%, conservacion inadecuada (25 %) y mostrando una
actitud negativa del paciente (8 %). Las intervenciones tuvieron como finalidad disminuir la
falta de cumplimiento involuntario al tratamiento farmacoldgico, modificar una mala
practica de conservacion del farmaco y brindar informacién oportuna y acertada al usuario
sobre sus comportamientos negativos, mediante la técnica de una entrevista personal en una
visita domiciliaria o en el establecimiento farmacéutico. Teniendo como resultado el
Seguimiento Farmacoterapéutico para solucionar los PRMs, se establecio de manera positiva
porque se pudo dar solucion a 11 PRMs (92%). concluyendo que el Seguimiento
Farmacoterapéutico permiti6 identificar y luego dar solucion a los PRMs ocasionados por
diferentes factores.'®
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Coronado, (2016). En su investigacion tuvieron como finalidad “determinar la influencia
del conocimiento de la hipertension arterial en el control de la salud de los pacientes
hipertensos”. Realizaron un estudio de investigacion cuantitativa descriptiva, la muestra
establecida fue de 188 pacientes que se encontraban entre los 35 y 70 afios, que formaban
parte del programa de hipertension arterial. En los pacientes adultos se les ofrecio
participar de manera voluntaria en esta investigacion respondiendo un cuestionario con
preguntas dicotomicas disefiadas para este proyecto. Los resultados obtenidos fueron
tabulados y analizados estadisticamente determinando lo siguiente: El 81% de los
pacientes de este estudio respondieron que la hipertension arterial es una enfermedad
incurable, respecto a los patrones de control un 59% de los encuestados no mantiene un
control sobre su presion arterial. En conclusion, se establecid que los patrones que influyen
en el control de la salud de una persona con hipertension como el control de la Presion

Arterial son bajos, a pesar del conocimiento de los factores de riesgo que este implica. '

Jiménez, (2017), en su investigacion tuvieron por finalidad “determinar la prevalencia del
uso de antihipertensivos en los pobladores del asentamiento humano Alto Trujillo, Sector
IV - Distrito el Porvenir - Trujillo, durante octubre del 2017 a enero del 2018”. Realizaron
un estudio de tipo descriptivo, transversal, nivel cuantitativo, aplicaron el disefio no
experimental. Para la definicion del tamafio de la muestra se consider? la prevalencia del
25%, estableciendo aplicar 250 cuestionarios a personas mayores de edad de ambos
géneros. Para el analisis y el procesamiento de los datos obtenidos se hizo mediante tablas
de distribucion porcentual, con la cual se lleg6 a los siguientes resultados, se mostro que el

antecedente morbido fue la presion arterial con el 26%, asi mismo el farmaco mas
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consumido fue el Enalapril teniendo un 50.7%, estableciéndose como la forma
farmacéutica mas utilizada las tabletas con un 100%. Se concluy6 que la prevalencia fue de

un 26%, cuyo resultado se debe de considerar como referencia para posteriores estudios.?

Castaifieda y Zelada. (2019) la finalidad de su investigacion fue “identificar y analizar la
relacion entre los factores de riesgo y la hipertension arterial en adultos mayores atendidos
en el centro del adulto mayor mayor Essalud”, la metodologia empleada fue correlacional
de corte transversal, se aplico un cuestionario semiestructurado con items relacionados con
las variables de estudio y el control de la presion arterial por los 10 dias consecutivos de
acuerdo a la técnica estandarizada, utilizaron la escala para evaluar la presion arterial
(adaptado de la OMS, 2016) y el cuestionario de estrés percibido (PSQ) de levenstein s.
como resultado se obtuvo que, 76% pertenecen al género femenino; 84% tenian edades
comprendidas entre 60 a 79 afos, mayormente mujeres (80%) cuya talla y peso promedio
fue de 155 cm. y 62 kg. respetivamente. E1 60% tenian hipertensiéon moderada y 18.7%
hipertension leve. 60% tienen un estilo de vida no saludable. Respecto del Estrés
Percibido, 73.3% tenian estrés medio y 19.3% estrés nivel alto. Los dafios colaterales
predominan el del sistema cardiovascular, (67.3%). Como conclusion demostrd que hay
una relacion significativa entre niveles de estrés e hipertension arterial (pvalue =0,000) y

entre estrés y estilos de vida con un pvalue de 0,000.2".

Chinchayan, et al., (2018) en su trabajo de investigacion tuvieron como objetivo
“determinar la relacion entre los estilos de vida no saludables y los grados de hipertension
arterial en pacientes adultos maduros que acuden a los consultorios externos de cardiologia
en la Clinica Jesus del Norte” el método utilizado fue, estudio cuantitativo de tipo

observacional, descriptivo, correlacional, aplicaron la técnica de entrevista, de instrumento
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un cuestionario, la muestra estuvo conformada por 132 pacientes adultos maduros (45 a
60 afios) de ambos sexos que cumplen los criterios de inclusion y exclusion. Los
resultados obtenidos fueron, 52.5% de la poblacion que no realiza actividad fisica presento
hipertension estadio I, un 38.1% que no realiza actividad fisica presenta pre hipertension,
un 62.4% que consume alimentos con grasa en su dieta diaria presento hipertension estadio
Iy un 31.2% que consume alimentos con grasa en su dieta presenta el grado de pre
hipertension, un 50.6% de la poblacién que consume alcohol como habito nocivo presento
pre hipertension y un 44.9% que consume alcohol presenta hipertension estadio I, un
47.4% que tuvo el habito nocivo de fumar presento hipertension estadio I 'y un 40.8% que
fuma presenta pre hipertension. Se concluy6 que, se confirma que los estilos de vida no

saludables se relacionan con los grados de hipertension arterial®.

2.2 Bases teoricas
Variable 1: Automedicacion con losartan

Segun Hernandez, (2014). La automedicacion es parte del autocuidado realizado por los
seres humanos desde el inicio del uso de medicamentos en la atencion de la salud, pero el
acto de la automedicacion abarca todo aquello que afecte la prescripcion hecha por un
médico, es decir, la adquisicion, interrupcion o prolongacion de un tratamiento o el
incremento y disminucion de las dosis, desde ese punto de vista la influencia a la

automedicacion es un problema de salud ptiblica mundial.?®

por ello es importante la
adherencia al tratamiento farmacologico. Moreno, (2014). Toda prescripcion de
medicamentos debera hacerse por escrito, en una receta publica o privada, previa

evaluacion del paciente y registro de sus condiciones y diagnostico.?* Pierre, (2013)

Losartan es un antagonista de la angiotensina II de su receptor especifico AT1,
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antagonizando sus efectos, lo que establece una disminucion de la resistencia vascular

periférica. Este antagonismo reduce la presion arterial 2

Siendo sus dimensiones:

Dimension 1 Tipo de prescripcion

Segun Moreno, (2014). Toda prescripcion de medicamentos debera hacerse por escrito, en
una receta publica o privada, previa evaluacion del paciente y registro de sus condiciones y
diagnostico, utilizando para ello la Denominacion Comun Internacional (DCI) y para

aquellos pacientes que no es necesaria la receta médica se denomina medicamentos OTC?*

Dimension 2 Manejo del medicamento

Segun Martin, et al., (2019). El uso y manejo de cualquier medicamento conlleva
reacciones adversas, en algunos casos riesgos, aun utilizandose adecuadamente, se debe

evaluar su eficacia, seguridad, efectividad, calidad y costo.?

Dimension 3 Influencia a la automedicacion

Segun Batfios. (2002). La decision de adquirir un farmaco proviene de la iniciativa del

paciente, por medios informativos, factores econdmicos, consejos familiares y amistades’

Dimension 4 Adherencia

Segun Santamaria y Uribe. (2021). Es el nivel de interaccion que existe entre la conducta

del paciente y las recomendaciones que le brinda el personal sanitario. El no cumplimiento
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disminuye la posibilidad del éxito terapéutico, la relacion médico — paciente es importante
. , . 28 . , y . . .
para llevar a cabo los consejos terapéuticos.”® Dichos autores seran los teéricos principales

de la investigacion.

Segun Berrouet, et al., (2017) El automedicarse es la utilizacion de farmacos sin receta
médica. Algunas fuentes refieren que la automedicacion responsable consiste en la
capacidad y voluntad de las personas para utilizar farmacos de manera segura, informada y
responsable, verificando su forma farmacéutica, indicaciones terapéuticas, dosificacion, y
contraindicacion.?” Batista, (2013). Los antagonistas del receptor de angiotensina Il como
el losartan inhiben el receptor de angiotensina II, provocando vasodilatacion, con la

reduccion consecuente de la resistencia periférica.>

Segun Blanco, (2013) la automedicacion puede terminar con sus funestas y graves
consecuencias, altera el proceso clinico, dificultando el diagnostico, retarda el proceso de
curacion, no es lo mismo tratar una bronquitis que una neumonia.?! Segun ficha técnica de
Aemps, (2017). El uso inadecuado de losartan puede ser perjudicial para la salud del
paciente presentando reacciones adversas, cefalea, dolor de espalda, vértigo, tos seca,

insomnio y dolor muscular.>?

Conceptualizacion de la variable 1

Segun Hernandez, (2014). La automedicacion es parte del autocuidado realizado por los
seres humanos desde el inicio del uso de medicamentos en la atencion de la salud. pero el
acto de la automedicacion abarca todo aquello que afecte la prescripcion hecha por un

médico, es decir, la adquisicion, interrupcion o prolongacion de un tratamiento o el
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incremento y disminucion de las dosis, desde ese punto de vista la influencia a la

automedicacion es un problema de salud ptiblica mundial.?®

. segun Pierre, (2013), losartan
es el primer antagonista de los receptores de la angiotensina Il y utilizado para pacientes

con hipertension arterial e insuficiencia cardiaca.?

Variable 2: Hipertension

Segun Pierre, (2013) la hipertension arterial es una enfermedad cardiovascular,
asintomatica. En efecto la hipertension arterial se define como la elevacion de la presion
arterial igual o arriba de 140/90 mm Hg, el diagnostico se establece cuando se encuentra
esta cifra en dos o mas ocasiones distintas. El tratamiento de la HTA se clasifica en, no
25

farmacologico y farmacologico.

Siendo sus dimensiones:

Dimensiéon 1 No farmacolégico

Segtin Foster y Shen. (2020) Aplica a todos los pacientes a quienes no se puede dar un
tratamiento definitivo, quienes se encuentran segun la clasificacion en estadio I y que no
muestran ninguna de las manifestaciones de la enfermedad en el 6rgano blanco. Las
medidas no farmacologicas evitan la necesidad de una terapia farmacologica en pacientes

hipertensos de nivel leve. *3

Dimension 2 Farmacologico
Segun Foster y Shen. (2020) El objetivo principal del tratamiento farmacologico de la
hipertension arterial es: Lograr la maxima reduccion del riesgo de morbilidad y mortalidad

cardiovascular en los pacientes hipertensos, a través de la normalizacion sostenible de las
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cifras de presion arterial. El tratamiento farmacoldgico se da a los pacientes que se

encuentran en estadio I durante un periodo de 2 a 3 meses, y también a los de estadio I1.3*

Los referidos autores seran los principales teoricos de la variable.

Battista, (2013). Define la hipertension como una presion arterial diastélica mayor de 90
mmHg o una presion arterial sistolica mayor de 140 mmHg. La hipertension «primaria» o
«esencial» es la que se presenta en el 90-95% de los pacientes hipertensos y no tiene una
causa conocida. Mientas que la hipertension «secundaria» aparece en el 5-10% restante de

los pacientes hipertensos.*°

Para Brunton, et al., (2007). La hipertension arterial es la enfermedad cardiovascular mas
comun. Su prevalencia aumenta con la edad; alrededor de 50% de las personas entre 60 y
69 afios de edad tiene hipertension, siendo la mayor prevalencia después de los 70 afios).
Dentro de la terapéutica es importante el tratamiento no farmacolégico. La presion arterial

es el producto del gasto cardiaco y la resistencia vascular periférica. **

Conceptualizacion de la variable 2

Segun Pierre, (2013). La hipertension arterial es una enfermedad cardiovascular,
asintomatica. En efecto la hipertension arterial se define como la elevacion de la presion
arterial igual o arriba de 140/90 mm Hg, el diagnostico se establece cuando se encuentra
esta cifra en dos o0 més ocasiones distintas. La hipertension arterial es asintomatica la
denominan “el enemigo silencioso”, de etiologia desconocida. El tratamiento de la

hipertension arterial se clasifica en definitivo, no farmacolégico y farmacolégico. 2°

2.3 Formulacién de hipotesis
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2.3.1. Hipotesis general

Existe relacion entre la automedicacion con losartan en pacientes hipertensos durante la
pandemia de COVID -19 de la botica Farmasalud distrito Bellavista Provincia

Constitucional del Callao, periodo enero —julio del 2021

2.3.2. Hipotesis especificas

Existe relacion entre el tipo de prescripcion en los pacientes hipertensos durante la
pandemia de COVID -19, de la botica Farmasalud distrito Bellavista Provincia

Constitucional del Callao, periodo enero - julio del 2021

Existe relacion entre el manejo de los medicamentos en los pacientes hipertensos durante
la pandemia de COVID -19, de la botica Farmasalud distrito Bellavista Provincia

Constitucional del Callao, periodo enero - julio del 2021

Existe relacion entre la influencia a la automedicacion en los pacientes hipertensos durante
la pandemia de COVID -19, de la botica Farmasalud distrito Bellavista Provincia

Constitucional del Callao, periodo enero - julio del 2021

Existe relacion entre la adherencia en los pacientes hipertensos durante la pandemia de
COVID -19, de la botica Farmasalud distrito Bellavista Provincia Constitucional del

Callao, periodo enero - julio del 2021
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CAPITULO III: METODOLOGIA

3.1 Me¢étodo de la investigacion

El método de investigacion sera el hipotético deductivo; en este método las hipotesis son
puntos de partida para nuevas deducciones. Para Hurtado y Toro (2007, p. 75) el método
hipotético deductivo es un conjunto de procedimientos que toma unas aseveraciones en
calidad de hipotesis y busca comprobar tales hipotesis, deduciendo de ellas, en conjunto
con otros conocimientos que ya poseemos, es decir en un esquema de confirmacion de
refutacion o de hipdtesis, cuantos mas casos confirmatorios hay, mayor sera la posibilidad

de que la hipétesis sea verdadera.*

3.2 Enfoque investigativo

El enfoque de investigacion sera cuantitativo, se buscara recolectar datos con la finalidad
de probar hipotesis con base en la medicion numérica y el andlisis estadistico, y luego con
ello establecer pautas de comportamiento y evidenciar teorias. Segin Hernandez, et al.,
(2014, p. 4) El enfoque de investigacion es un conjunto de proceso, secuencial y
probatorio, cada etapa precede a la siguiente y no podemos cambiar el procedimiento
establecido, en cuanto al enfoque cuantitativo se estable con exactitud patrones de

comportamiento de una poblacion, esta metodologia utiliza la recoleccion de datos para
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probar hipotesis con base en la medicion numérica y el analisis estadistico, con el fin de

establecer pautas de comportamiento y probar teorias.>®

3.3 Tipo de investigacion

La investigacion serd de tipo aplicada ya que se realizara un estudio de campo, con los
clientes que ingresen a la botica Farmasalud distrito Bellavista-Provincia Constitucional
del Callao. Segun Baena (2014, p.11) La investigacion aplicada lleva a la practica las
teorias generales, y destinan sus esfuerzos a resolver las necesidades que se plantea la

sociedad, siendo su objetivo el estudio de un problema destinado a la accion.?’

3.4 Disefio de la investigacion

Se aplicara el disefio de investigacion no experimental, debido a que no se va a intervenir
en los sujetos a encuestar y solo se va a observar y recolectar informacion mediante
encuestas. Segun Hernandez, et al., (2018, p. 174) este disefio de investigacion se realiza
sin manipular variables, es decir, se trata de estudios en los que no se puede hacer variar en
forma intencional las variables independientes para ver su efecto sobre otras variables. Lo
que se efectlia en la investigacion no experimental es observar o medir fendémenos y

variables tal como se dan en su contexto natural para analizarlas.*®

3.5 Poblacion, muestra y muestreo

La poblacion de estudio estara conformada por 208 usuarios de la botica Farmasalud que
ingresen a adquirir losartan sin prescripcion médica en el periodo del mes de mayo (lunes a

sabado), de las cuales se encuestara a 8 usuarios cada dia. Excluyéndose a los usuarios de
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otros meses e incluyéndose solo a los referidos en el mes, dia y cantidad. Segin
Hernandez, et al., (2018, p. 198) una poblacion es el conjunto de todos los casos que
concuerdan con una serie de especificaciones y caracteristicas las cuales deben

establecerse con claridad con la finalidad de delimitar los pardmetros muestrales.*®

Segun Arias, et al., (2016), los criterios de inclusion son las caracteristicas especificas que
poseen un individuo a estudiar para que pueda ser considerado dentro de una investigacion,
estas podrian ser, por ejemplo, edad, grado escolar, nivel socioeconémico, tipo especifico

de enfermedad entre otros.>’

Para esta investigacion se ha considerado los siguientes criterios de inclusion:

- Pacientes hipertensos mayores de 30 afios
- Usuarios que ingresen a la botica Farmasalud
- Usuarios que se automedican con losartan

- Usuarios que aceptan participar voluntariamente

Segun Arias, et al., (2016), los criterios de exclusion son las caracteristicas especificas que
puedan mostrar los sujetos de estudio que pueden afectar a los resultados esperados, y por

consiguiente no se les puede escoger para continuar con la investigacion.>

Para esta investigacion se ha considerado los siguientes criterios de exclusion:
- Pacientes hipertensos menores de 30 afios
- Usuarios que no ingresen a la botica Farmasalud
- Usuarios que tienen prescripcion medica

- Usuarios que no dan su consentimiento a participar en esta investigacion
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La muestra de este proyecto de investigacion sera censal, porque se considerara a la
totalidad de la poblacion los 208 usuarios que acudiran a la botica Farmasalud durante el
mes de la toma de muestra para tal investigacion. Segun Herndndez, et al., (2018, p. 172)
En algunos casos cuando se desea realizar una muestra censal se tiene que considerar a
todos los individuos asociados, ya sean animales, plantas, personas u objetos, de la

totalidad de la poblacion.*®

El muestreo de este proyecto de investigacion fue no probabilistico, segin Hernandez y
Carpio. (2019), el muestreo no probabilistico es seleccionar minuciosamente a los sujetos
de la poblacion utilizando un criterio especifico y buscando en todo lo posible una

representatividad.*’
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3.6. Variables y operacionalizacion

Tabla 1. Cuadro de variables y operacionalizacion

Escala de Escala valorativa
Variables Definicion Operacional Dimensiones Indicadores .
medicion (Niveles o rangos)
) - Auto prescripcion
1. Tipo de . .
. - Profesional de la salud Ordinal
prescripcion . .
. , - No profesional de la salud
Se trabajara a través de las
dimensiones, indicadores y - Prescripcion medica
preguntas organizadas en un 2. Manejo del - Busqueda de informacion en el Ordinal
., . . . . i i rdina
Automedicacié | cuestionario que estara medicamento inserto del medicamento Si
. . . - Siempre
n con Losartan | dirigido a los usuarios, - Recomendacién de terceros ) P i
., - Casi siempre
con una escala de medicion A
. ; - 0g i ; - A veces
ordinal y una escala 3. Inﬂuenm.a a lla Medios informativos o
valorativa. automedicacion - Motivos personales Ordinal - Nunca
. - Relacion médico paciente
4. Adherencia o p ] .
- Accesibilidad al medicamento Ordinal
Se trabajara a través de las - Indice de masa corporal
dimensiones, indicadores y 1. No farmacologico | - Ingesta de alcohol Ordinal
preguntas organizadas en un - Consumo de sal en dieta
. ., cuestionario que estara
Hipertension L .
dirigido a los usuarios. - ) ol
. . - Hipertension arteria .
Con una escala de medicion 2. Farmacolégico p Ordinal

ordinal y una escala
valorativa

- Insuficiencia Cardiaca

Fuente: Elaboracion Propia
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Variable 1: Automedicacion con losartan

Definicion operacional: Sera la opinidn del paciente sobre la automedicacion con losartan
siendo sus dimensiones tipo de prescripcion, manejo del medicamento, influencia a la
automedicacion y adherencia mediante un cuestionario que va contar con 30 preguntas.
Siguiendo el criterio de calificacion 1,2,3,4 y 5, que corresponden a las escalas Nunca,

Casi Nunca, a Veces, Casi Siempre, Siempre, respectivamente.

Tabla 2. Cuestionario de Automedicacion con Losartan

ESCALA DE
DIMENSIONES INDICADORES ESCALA VALORATIVA
MEDICION
(NIVELES O RANGOS)
Tipo de prescripcion
(Consume losartan sin una consulta médica?
¢ Alguna vez ha presentado alguna reaccion adversa .
- Siempre
. S ..
al consumir losartin? - Casi siempre
Tipo de - A veces
o ¢ Tiene consulta médica con su cardidlogo? ORDINAL - Casi nunca
prescripcion
- Nunca
(Consume una vez al dia losartan de 50 mg?
(Ingiere medicamentos antihipertensivos por
recomendaciones de amistades o familiares
cercanos?
¢ Sigue todas las indicaciones que le brindo el médico
para el consumo de su medicamento?
¢ Es eficaz el tratamiento farmacologico que recibe - Siempre
) para su hipertension arterial? - Casi siempre
Manejo del ORDINAL - A veces
medicamento Durante la pandemia covid-19 ;Con que frecuencia - Casinunca
- Nunca
visito al cardiologo?
¢ Se informa sobre las complicaciones que puede
generar el medicamento que consume?
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(Lee el inserto que viene dentro de la caja de

losartan?

Influencia a la

(Sigue las indicaciones sobre el consumo de un
medicamento antihipertensivo que visualizo

mediante las redes sociales?

(Cree que toda la informacion que circula en las

redes sociales es veridica?

Siempre

con el tratamiento para su hipertension arterial?

(Consigue con facilidad su medicamento

antihipertensivo?

{, Adquiere losartan con receta médica?

o ORDINAL Casi siempre
automedicacion | No asiste a consultas médicas por temor a A veces
contagiarse del Covid-19? Casi nunca
Nunca
;Sabia que al automedicarse pone en riesgo su salud?
(Cree que su entorno social influye en su
automedicacion antihipertensivo?
(Tiene una constante comunicacion con su
cardiologo?
¢ Su médico habla con usted sobre los riesgos de
incumplir el tratamiento indicado para su .
- Siempre
hipertension arterial? - Casi siempre
. - A veces
Adherencia ORDINAL )
¢ Su cardidlogo esta pendiente de que usted. ;Cumpla - Casi nunca
- Nunca

Fuente: Elaboracion propia

Variable 2: Hipertension

Definicion operacional: Sera la opinion del paciente relacionado a la hipertension siendo

sus dimensiones no farmacoldgico y farmacoldgico mediante un cuestionario que va contar

con 30 preguntas. Siguiendo el criterio de calificacion 1,2,3,4 y 5, que corresponden a las

escalas Nunca, Casi Nunca, A Veces, Casi Siempre, Siempre, respectivamente.
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Tabla 3. Cuestionario de Hipertension

ESCALA
DIMENSIONES INDICADORES DE ESCALA VALORATIVA
MEDICION (NIVELES O RANGOS)
(Realiza actividad fisica regularmente?
(Cree que los alimentos que consume
repercuten en su calidad de vida?
- Siempre
(Llevar estilos de vida saludable cree que Casi siempre
No farmacologico ORDINAL P
prolongara los afios de vida? - A veces
- Casi nunca
El consumo de alcohol afecta a la presion - Nunca
arterial
(Agrega sal en exceso a sus alimentos?
(Su presion arterial se encuentra elevada?
(,Se mide con frecuencia la presion arterial?
Antes de medirse la presion arterial ;Cree
e d - Siempre
ue debe guardar reposo previo? ..
a ¢ posop - Casi siempre
Farmacolégico ORDINAL - A veces
(Siente dolores en el pecho durante el .
- Casi nunca
transcurso del dia? - Nunca
(Con que frecuencia presenta sintomas que
le alerten a una elevacion de la presion
arterial?

Fuente: Elaboracion propia

3.7 Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

La recoleccion de datos implica utilizar las técnicas e instrumentos adecuados para recabar
la informacion pertinente. Se utilizaran como técnica la encuesta. Los datos obtenidos

mediante los instrumentos son la base del analisis, sin datos no hay investigacion.
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3.7.1 Técnica

Para esta investigacion se hara uso de la técnica de la encuesta para poder recolectar los
datos de los usuarios que acudan a comprar losartan a la botica Farmasalud sin receta
médica mediante formato de encuesta validado por la escala de Likert. Segun Kuznik, et
al., (2010). La encuesta es una técnica de recoleccion de datos segun un protocolo
establecido, seleccionando la informacion de interés, procedente de la realidad a través de
la interrogacion de los sujetos teniendo como finalidad obtener de manera sistematica
medidas sobre los conceptos que se derivan de una problematica de investigacion

previamente construida.*!

3.7.2 Descripcion

Como instrumento se hara uso de un cuestionario con una medicion de escala para que el
usuario responda voluntariamente segun su criterio, con la finalidad de poder recolectar
informacion necesaria que pueda apoyar a la investigacion. Para Galindo, (2020, p. 47) el
cuestionario es el primer instrumento de medicion documental, este se puede identificar
como un instrumento formado por preguntas abiertas y/o cerradas cuyo ultimo fin suele ser

el de tomar las respuestas como clasificador generalmente dicotomicas (dos grupos).*?
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FICHA TECNICA

Tabla 4. Ficha Técnica de Automedicacion con Losartan

Nombre: AUTOMEDICACION CON LOSARTAN EN PACIENTES
HIPERTENSOS

Ficha técnica del instrumento de la variable 1: Automedicacion con losartan
Autores: Maria Isabel Garay Fuertes y Maribel Pacherres Bernuy

Afiliacion: Universidad Privada Norbert Wiener

Ambito de aplicacién: Pacientes hipertensos que se automedican con losartan.
Significacion: Evaluar la automedicacion con losartan en pacientes hipertensos, a partir de
las siguientes dimensiones: tipo de prescripcion, manejo de medicamentos, influencia a la
automedicacion, adherencia, no farmacologico y farmacologico.

Administracion: Individual a los pacientes que ingresan a la botica Farmasalud.
Duracién: 15 minutos por cada usuario.

Evaluadores: Bachilleres encargados de la investigacion

Finalidades: Determinar cual es la relacion entre la automedicacion con losartan y los
pacientes hipertensos durante la pandemia de covid-19 de la botica Farmasalud

Material: Formato de cuestionario

Fuente: Elaboracion Propia

31




FICHA TECNICA

Tabla 5. Ficha Técnica de Hipertension

Nombre: AUTOMEDICACION CON LOSARTAN EN PACIENTES
HIPERTENSOS

Ficha técnica del instrumento de la variable 2: Hipertension

Autores: Maria Isabel Garay Fuertes y Maribel Pacherres Bernuy

Afiliacion: Universidad Privada Norbert Wiener

Ambito de aplicacién: Pacientes hipertensos que se automedican con losartan.
Significacion: Evaluar la automedicacion con losartan en pacientes hipertensos, a partir de
las siguientes dimensiones: tipo de prescripcion, manejo de medicamentos, influencia a la
automedicacion, adherencia, no farmacologico y farmacologico.

Administracion: Individual a los pacientes que ingresan a la botica Farmasalud.
Duracién: 15 minutos por cada usuario.

Evaluadores: Bachilleres encargados de la investigacion

Finalidades: Determinar cual es la relacion entre la automedicacion con losartan y los
pacientes hipertensos durante la pandemia de covid-19 de la botica Farmasalud

Material: Formato de cuestionario

Fuente: Elaboracion Propia

3.7.3 Validacion

Para validar el instrumento que se va a implementar se va a solicitar la evaluacion de 3
expertos en la materia. Segiin Hernandez, et al., (2018, p. 229) la técnica de validez se

refiere al grado en que un instrumento mide con exactitud la variable que verdaderamente
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pretende medir, lo cual quiere decir si refleja el concepto abstracto a través de sus

indicadores empiricos.*®

Tabla 6. Cuadro de Validacion

VALIDADORES CALIFICACION

Dr. Malpartida Quispe, Federico Martin Suficiencia / Aplicable

Dr. Esteves Pariazaman Ambrocio
Suficiencia / Aplicable
Teodoro

Mg. Ledn Apac Gabriel Enrique Suficiencia / Aplicable

Fuente: Elaboracion Propia

3.7.4 Confiabilidad

Segtin Hernandez, et al., (2014, p.200) confiabilidad se refiere al grado en que un

instrumento produce resultados consistentes y coherentes.*®

Para medir la confiabilidad de nuestro instrumento se va a analizar haciendo uso de Alfa de

Cronbach.

El uso del estadistico Alfa de Cronbach

Sirve para calcular la consistencia o confiabilidad de un instrumento de recoleccion de
datos, un instrumento debe ser validado por expertos, y tener las dos caracteristicas
principales, validez y confiabilidad, este instrumento sirve para identificar si existe errores

en la medicion mediante un coeficiente de confiabilidad que va de un rango de 0 a 1 (0.8 —
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1) si mas cerca de 1 mas confiable son los items de la prueba. Segun Galindo, (2020, p.
57,58) alfa de Cronbach es un método de consistencia interna que se emplea para items
continuos, se explican dos ideas sobre el uso de Cronbach, la primera es que cuando se
analice un instrumento es una buena practica aportar tanto el valor de alfa de Cronbach
general (pasando a la columna elementos todos los items del instrumento), como el valor
alfa de Cronbach de cada dimension (pasando a la columna elementos inicamente los
items que forman una dimension). En la segunda es que alfa de Cronbach toma valores
desde 0 a 1, siendo el 0 la fiabilidad nula y 1 la fiabilidad absoluta. Por ultima cabe
subrayar que la fiabilidad se ve influenciada por dos aspectos importantes: la cantidad de

items y la variabilidad de las respuestas a dichos items*

Tabla 7. Tabla de alfa de Cronbach

INDICE | NIVEL DE FIABILIDAD | VALOR DE ALFA DE
CRONBACH
1 EXCELENTE [0.9, 1]
2 MUY BUENO [0.7, 0,9]
3 BUENO [0.5, 0.7]
4 REGULAR [0.3,0.5]
5 DEFICIENTE [0, 0.3]

Fuente: Revista Mkdescubre- ESPOCH FADE

En esta investigacion se realizé una prueba piloto para poder medir la confiablidad de
nuestro instrumento, se contd con la participacion de 21 pacientes de la botica Farmasalud,
en el cual se obtuvo un coeficiente de ,787, segun Galindo el valor de alfa de Cronbach se

encuentra en un nivel muy bueno.
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Tabla 8. Evaluacion de confiabilidad de prueba piloto

Estadisticas de fiabilidad
Alfa de N de

Cronbach elementos

, 187 30

Fuente: Elaboracion Propia

Luego de la obtencion de estos datos, mediante la utilizacion del alfa de Cronbach, se
puede afirmar que el cuestionario realizado tiene una confiabilidad muy buena y puede

usarse para la recoleccion de los datos de la muestra establecida.

3.8 Procesamiento y analisis de datos

Se elaborara un plan detallado de procedimientos que permita reunir datos con un
proposito especifico. Los datos seran proporcionados por los clientes que ingresen a la
botica Farmasalud a comprar losartan sin prescripcion médica durante el mes de mayo las
cuales seran seleccionados mediante los criterios de inclusion y exclusion, para el cual se
utilizara como instrumento un formato de cuestionario validado por los expertos. El
analisis se datos se realizara utilizando el método estadistico de alfa de Cronbach (método

de consistencia interna).

3.9 Aspectos éticos

En esta investigacion se garantizara la confidencialidad de los datos personales de los
encuestados, y a su vez que los datos obtenidos sean veridicos y confiables para que

puedan ser utilizados en proximas investigaciones. Segun la organizacién panamericana de
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la salud,( 2020) La unica manera de descubrir la cura para una enfermedad o la solucion
para un problema de salud es haciendo investigacion, pero la investigacion no la hacen
solo los investigadores; requiere la contribucion generosa de personas como participantes,
por lo que tenemos la obligacion de asegurar que sean siempre tratadas de manera ética,
sefialo Carla Saenz, asesora regional en Bioética de la Organizacion Panamericana de la

Salud/ Organizacion Mundial de la Salud(OPS/OMS).*
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CAPITULO IV: PRESENTACION Y DISCUSION DE LOS RESULTADOS

4.1 Resultados

Se evalu6 nuevamente la confiabilidad del cuestionario, mediante el alfa de Cronbach, en
la cual participaron 208 pacientes de la botica Farmasalud, donde se obtuvo el siguiente
cuadro.

Tabla 9. Aplicacion de Alfa de Cronbach

Estadisticas de
fiabilidad
Alfa de N de

Cronbach elementos

137 30

Fuente: Elaboracion Propia

El coeficiente de alfa de Cronbach obtenido fue de ,737 siendo un valor aceptable. El cual
nos indica que los datos obtenidos mediante el cuestionario tienen una fiabilidad muy

buena.
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4.1.1 Analisis descriptivo de resultados

Tabla 10. Cantidad de pacientes que se automedican con losartan

AUTOMEDICACION CON LOSARTAN

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia = Porcentaje valido acumulado
Valido ALTO 108 51,9 51,9 51,9
MEDIO 73 35,1 35,1 87,0
BAJO 27 13,0 13,0 100,0
Total 208 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion Propia

Figura 1. Porcentaje de pacientes que se auto medican con losartan

G0

Porcentaje

AUTOMEDICACION CON LOSARTAN

ALTO

MEDIO BAJO

AUTOMEDICACION CON LOSARTAN

Fuente: Elaboracion propia.
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Interpretacion: Referente al grafico N°1, tras la revision sistematica de articulos
cientificos, tesis y el trabajo de campo realizado, sobre automedicacion con losartan, se
evidencio lo siguiente: Nivel alto 51,92 %, medio 35,10% y el nivel bajo 12,98% con lo
que se demostrd un alto porcentaje de automedicacion con losartan, durante la pandemia de

covid-19.

Tabla 11. Cantidad de pacientes que adquieren losartan segun su tipo de prescripcion

TIPO DE PRESCRIPCION
Porcentaje Porcentaje
Frecuencia ~ Porcentaje valido acumulado
Valido  SIN PRESCRIPCION 147 70,7 70,7 70,7
MEDICA
PRESCRIPCION MEDICA 61 29,3 29,3 100,0
Total 208 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion Propia

Figura 2. Porcentaje de pacientes que adquieren losartan seglin su tipo de prescripcion

TIPO DE PRESCRIPCION

a0

Porcentaje

SiN PRESCRIPCION MEDICA PRESCRIPCION MEDICA
TIPO DE PRESCRIPCION

Fuente: Elaboracion propia
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Interpretacion: Referente al grafico N°2, tras la revision sistematica de articulos
cientificos, tesis y el trabajo de campo realizado para tipo de prescripcion se obtuvo los
siguientes resultados: sin prescripcion médica 70,67 % y con prescripcion médica 29,93%,
con lo cual se demostré un alto porcentaje de pacientes que adquieren losartan sin

prescripcion médica durante la pandemia de covid-19.

Tabla 12. Cantidad de pacientes que se informan sobre el manejo del medicamento

MANEJO DEL MEDICAMENTO

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Vélido PACIENTE NO 183 88,0 88,0 88,0
INFORMADO
PACIENTE INFORMADO 25 12,0 12,0 100,0
Total 208 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion Propia
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Figura 3. Porcentaje de pacientes que se informan sobre el manejo del medicamento

MANEJO DEL MEDICAMENTO

100

Porcentaje

PACIENTE MO INFORMADO PACIENTE INFORMADO
MANEJO DEL MEDICAMENTO

Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: Referente al grafico N°3, tras la revision sistematica de articulos
cientificos, tesis y el trabajo de campo realizado para el manejo del medicamento, se
obtuvo los siguientes resultados: paciente no informados 87,98% y paciente informado
12,02%, con lo cual se demostrd un alto porcentaje de pacientes hipertensos que no

cuentan con una informacion adecuada sobre el uso y manejo del medicamento.

Tabla 13: Cantidad de pacientes que se automedican con losartan segtn el

tipo de influencia
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INFLUENCIA A LA AUTOMEDICACION

Porcentaje Porcentaje
Frecuencia =~ Porcentaje valido acumulado
Valido POR RECOMENDACION 159 76,4 76,4 76,4
INICIATIVA PROPIA 49 23,6 23,6 100,0
Total 208 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion Propia

Figura 4. Porcentaje de pacientes que se automedican con losartan segun el tipo de

influencia

INFLUENCIA A LA AUTOMEDICACION

80

Porcentaje

PCOR RECOMENDACION NICIATIVA PROPIA
INFLUENCIA A LA AUTOMEDICACION

Fuente: Elaboracion propia
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Interpretacion: Interpretacion: referente al grafico N 4: tras la revision sistematica de
articulos cientificos, tesis y el trabajo de campo realizado para la influencia a la
automedicacion se obtuvo los siguientes resultados: por recomendacion 76,44% y 23,56%
por iniciativa propia, con lo cual se demostré un alto porcentaje de pacientes hipertensos

que se automedican por recomendacion de familiares, amigos, y otros.

Tabla 14. Cantidad de pacientes que no cumplen y/o cumplen su prescripcion médica

ADHERENCIA
Porcentaje Porcentaje
Frecuencia = Porcentaje valido acumulado
Vialido NO CUMPLE 171 82,2 82,2 82,2
PRESCCRIPCION
CUMPLE PRESCRIPCION 37 17,8 17,8 100,0
Total 208 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion Propia

Figura 5. Porcentaje de pacientes que no cumplen y/o cumplen su prescripcion médica

ADHERENCIA

100

Porcentaje

NO CUMPLE PRESCCRIPCION CUMPLE PRESCRIPCION
ADHERENCIA

Fuente: Elaboracion propia
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Interpretacion: Referente al grafico N 5: tras la revision sistematica de articulos
cientificos, tesis y el trabajo de campo realizado para adherencia se obtuvo los siguientes
resultados: no cumple prescripcion médica 82,21% y 17,19% cumple prescripcion médica,
con lo cual se demostrd un alto porcentaje a la no adherencia a su prescripcion médica

losartan en pacientes hipertensos.

Tabla 15. Cantidad de pacientes segtin el grado de presion arterial

HIPERTENSION
Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Vélido TENSION ARTERIAL 172 82,7 82,7 82,7
ALTA
TENSION ARTERIAL 36 17,3 17,3 100,0
BAJA
Total 208 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion Propia
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Figura 6. Porcentaje de pacientes segun el grado de presion arterial

HIPERTENSION

100

Porcentaje

TENSION ARTERIAL ALTA TENSION ARTERIAL EAJA
HIPERTENSION

Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: Referente al grafico N 6: tras la revision sistematica de articulos
cientificos, tesis y el trabajo de campo realizado para hipertension se obtuvo los siguientes
resultados: tension arterial alta 92,69% y 17,31% tension arterial baja, con lo cual se

demostré un alto porcentaje de pacientes con tension arterial alta (hipertensos).
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Tabla 16. Cantidad de pacientes segun su estilo de vida

NO FARMACOLOGICO
Porcentaje Porcentaje
Frecuencia ~ Porcentaje valido acumulado
Valido ESTILO DE VIDA NO 174 83,7 83,7 83,7
SALUDABLE
ESTILO DE VIDA 34 16,3 16,3 100,0
SALUDABLE
Total 208 100,0 100,0

Porcentaje

100

Fuente: Elaboracion Propia

Figura 7. Porcentaje de pacientes segun su estilo de vida

NO FARMACOLOGICO

ESTILO DE VIDA NO SALUDAELE ESTILO DE VIDA SALUDABLE
NO FARMACOLOGICO

Fuente: Elaboracion propia
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Interpretacion: Referente al grafico N 7: tras la revision sistematica de articulos
cientificos, tesis y el trabajo de campo realizado para hipertension se obtuvo los siguientes
resultados: estilo de vida no saludable 83,65% y 16,35% estilo de vida saludable, con lo
cual se demostrd un alto porcentaje de pacientes hipertensos con un estilo de vida no

saludable durante la pandemia covid-19

Tabla 17. Cantidad de pacientes segun el estadio

FARMACOLOGICO
Porcentaje Porcentaje
Frecuencia Porcentaje valido acumulado
Valido PACIENTE EN ESTADIO I 168 80,8 80,8 80,8
PACIENTE EN ESTADIO 40 19,2 19,2 100,0
II
Total 208 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion Propia
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Figura 8. Porcentaje de pacientes segun el estadio

FARMACOLOGICO

100

Porcentaje

PACIENTE EN ESTADIO | PACIENTE EN ESTADIO I
FARMACOLOGICO

Fuente: Elaboracion propia

Interpretacion: referente al grafico N 8: tras la revision sistematica de articulos
cientificos ,tesis y el trabajo de campo realizado para hipertension se obtuvo los
siguientes resultados: paciente en estadio 11 90,77% y 19,23% pacientes en estadio I
,con lo cual se demostr6 un alto porcentaje de pacientes que se encuentran en estadio

II, durante la pandemia covid-19.
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4.1.2 Prueba de hipotesis

Hipotesis general
Ha: Existe relacion entre la automedicacion con losartan en pacientes hipertensos durante
la pandemia de COVID -19 de la botica Farmasalud distrito Bellavista Provincia

Constitucional del Callao, periodo enero - julio del 2021.

Ho: No existe relacion entre la automedicacion con losartan en pacientes hipertensos
durante la pandemia de COVID -19 de la botica Farmasalud distrito Bellavista Provincia

Constitucional del Callao, periodo enero - julio del 2021.

Tabla 18. Cuadro de aplicacion de Correlacion de Spearman entre la automedicacion con

losartan y la hipertension

Relacion entre la automedicacion con losartan y la hipertension

variable 1 = variable 2
Rho de Spearman variable 1 Coeficiente de correlacion 1,000 1717
Sig. (bilateral) . ,014
N 208 208
variable 2 Coeficiente de correlacion 1717 1,000
Sig. (bilateral) ,014
N 208 208

*_La correlacion es significativa en el nivel 0,05 (bilateral).

Fuente: Elaboracion propia

Luego de haber realizado el procedimiento de hipotesis general el Sig.bilateral encontrado

es ,014, siendo menor que 0,05.

Por lo tanto, se acepta la hipdtesis alternativa y se rechaza la hipotesis nula.
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Hipotesis especifica 1
Ha: Existe relacion entre el tipo de prescripcion en los pacientes hipertensos durante la
pandemia de COVID -19, de la botica Farmasalud distrito Bellavista Provincia

Constitucional del Callao, periodo enero - julio del 2021

Ho: No Existe relacion entre el tipo de prescripcion en los pacientes hipertensos durante la
pandemia de COVID -19, de la botica Farmasalud distrito Bellavista Provincia

Constitucional del Callao, periodo enero - julio del 2021

Tabla 19. Cuadro de aplicacion de Correlacion de Spearman entre tipo de

prescripcion médica y la hipertension

Relacion entre el tipo de prescripcion y la hipertension

dimension 1 variable 2

Rho de Spearman dimension 1 Coeficiente de correlacion 1,000 ,318™
Sig. (bilateral) . ,000
N 208 208
variable 2 Coeficiente de correlacion ,318™ 1,000
Sig. (bilateral) ,000
N 208 208

** La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).

Fuente: Elaboracion propia

Luego de haber realizado el procedimiento de hipdtesis especifico el Sig.bilateral

encontrado es ,000, siendo menor que 0,05.
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Por lo tanto, se rechaza la hip6tesis nula y se acepta hipotesis alternativa.

Hipotesis especifica 2

Ha: Existe relacion entre el manejo de los medicamentos en los pacientes hipertensos
durante la pandemia de COVID -19, de la botica Farmasalud distrito Bellavista Provincia

Constitucional del Callao, periodo enero — julio del 2021

Ho: No Existe relacion entre el manejo de los medicamentos en los pacientes hipertensos
durante la pandemia de COVID -19, de la botica Farmasalud distrito Bellavista Provincia

Constitucional del Callao, periodo enero — julio del 2021

Tabla 20. Cuadro de aplicacion de Correlacion de Spearman entre manejo del

medicamento y la hipertension

Relacion entre el manejo de los medicamentos y la hipertension

dimension 2 variable 2

Rho de Spearman dimension 2 Coeficiente de correlacion 1,000 ,559*
Sig. (bilateral) . ,000
N 208 208
variable 2 Coeficiente de correlacion ,559™ 1,000
Sig. (bilateral) ,000
N 208 208

** La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).

Fuente: Elaboracion propia
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Luego de haber realizado el procedimiento de hipdtesis especifico el Sig.bilateral
encontrado es ,000), siendo menor que (0,05).

Por lo tanto, se rechaza la hip6tesis nula y se acepta hipotesis alternativa.

Hipotesis especifica 3

Ha: Existe relacion entre la influencia a la automedicacion en los pacientes hipertensos
durante la pandemia de COVID -19, de la botica Farmasalud distrito Bellavista Provincia

Constitucional del Callao, periodo enero — julio del 2021

Ho: No Existe relacion entre la influencia a la automedicacion en los pacientes hipertensos
durante la pandemia de COVID -19, de la botica Farmasalud distrito Bellavista Provincia

Constitucional del Callao, periodo enero - julio del 2021

Tabla 21. Cuadro de aplicacion de Correlacion de Spearman entre influencia a la

automedicacion y la hipertension

Relacion entre la influencia a la automedicacion y la hipertension

dimension 3 variable 2

Rho de Spearman dimension 3 Coeficiente de correlacion 1,000 457
Sig. (bilateral) . ,000
N 208 208
variable 2 Coeficiente de correlacion 457 1,000
Sig. (bilateral) ,000
N 208 208
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** La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).

Fuente: Elaboracion propia

Luego de haber realizado el procedimiento de hipdtesis especifico el Sig.bilateral
encontrado es ,000), siendo menor que (0,05).

Por lo tanto, se rechaza la hipotesis nula y se acepta hipotesis alternativa

Hipotesis especifica 4
Ha: Existe relacion entre la adherencia en los pacientes hipertensos durante la pandemia de
COVID -19, de la botica Farmasalud distrito Bellavista Provincia Constitucional del

Callao, periodo enero - julio del 2021

Ho: No existe relacion entre la adherencia en los pacientes hipertensos durante la pandemia
de COVID -19, de la botica Farmasalud distrito Bellavista Provincia Constitucional del

Callao, periodo enero - julio del 2021
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Tabla 22. Cuadro de aplicacion de Correlacion de Spearman entre adherencia y la

hipertension

Relacion entre la adherencia y la hipertension

dimension 4 variable 2

Rho de Spearman dimension 4  Coeficiente de correlacion 1,000 ,302™
Sig. (bilateral) . ,000
N 208 208
variable 2 Coeficiente de correlacion ,302* 1,000
Sig. (bilateral) ,000
N 208 208

** La correlacion es significativa en el nivel 0,01 (bilateral).

Fuente: Elaboracion propia

Luego de haber realizado el procedimiento de hipotesis especifico el Sig.bilateral

encontrado es ,000), siendo menor que (0,05).

Por lo tanto, se rechaza la hipotesis nula y se acepta hipotesis alternativa.
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4.1.3 Discusion de resultados

1.

Automedicacion con losartan. De acuerdo a los resultados obtenidos se evidencio un
alto porcentaje (51.92%) de pacientes hipertensos se automedicaron con losartan
durante la pandemia de covid-19, coincidiendo con el trabajo de investigacion de

Julcarima y Silvera que la automedicacion en tiempos de pandemia fue alta.

Tipo de prescripcion. Mediante el trabajo de campo realizado para este trabajo de
investigacion se demostré que durante la pandemia d covid-19 el (70.6%) de los
pacientes hipertensos adquirieron losartan sin prescripcion médica, el cual tiene
relacion con el trabajo de los autores Patajalo, et al., donde concluyeron que, mas de
la mitad (54.4%) de los encuestados adquirieron su medicamento sin prescripcion
médica, detallaron que de las cinco provincias del sector norte de la region

interandina 8 de cada 10 encuestados adquirieron farmacos sin prescripcion médica.

Manejo del medicamento. En los resultados del trabajo de campo se pudo apreciar
que un alto porcentaje (87.98%) de pacientes no cuenta con informacion sobre el
adecuado uso de medicamentos, dosis, frecuencia, duracién interaccion
medicamentosa etc., lo cual coincide con las investigaciones de Portilla, et al., en la
que identificaron a 7205 personas (12.8%) que los pacientes hipertensos usaban dosis
superiores de losartan 100mg/dia. También indica que con ello se consiguid una
disminucién en el riesgo de hiperkalemia. Sin embargo, cabe mencionar que este
estudio resalta que los responsables de esta dosis por encima de los 100mg/dia
losartan fue el personal sanitario a quienes se le notifico sobre el manejo del

medicamento mejorando asi la calidad de vida del paciente y reduciendo los costos
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para el estado.

4. Influencia a la automedicacion. De acuerdo a los resultados del estudio se observo
que la influencia al a automedicacion durante la pandemia de covid-19 fue de
(76.44%) la mayor influencia fue la de las amistades seguida de los medios de
comunicacion, demostrando que tiene una similitud con el trabajo de Tobon, et al.,
que el (42%) de las familias decidieron consumir medicamentos sin prescripcion
médica dejandose llevar por los diversos medios de comunicacion “television” y
amistades. Cabe mencionar que el autor también concluyo que la automedicacion

con antihipertensivos fue el de mayor incidencia.

5. Adherencia. De acuerdo a los resultados obtenidos y los objetivos planteados para
este estudio se obtuvo como resultado que el (82.21%) de pacientes hipertensos no
tiene adherencia a su tratamiento farmacologico para su hipertension arterial alta,
comparando con los resultados obtenidos por Aparicio, et al., que el (20.6%) tiene
baja adherencia al tratamiento para su hipertension arterial llevando a posibles

complicaciones cardiovasculares.

6. Hipertension. Conforme a los resultados obtenidos para la variable n°® 2
“hipertension” se evidencio que durante esta pandemia de covid-19 hubo un alto
porcentaje de pacientes hipertensos en estadio II (82,69%) y (17,3%) para el estadio
I. comparando con los resultados de Castafieda y Zelada. Que respaldan este estudio
por la similitud en sus resultados mencionando lo siguiente, 60% tenia hipertension
moderada y 18,7% hipertension leve.

7. No farmacoldgico. Los resultados obtenidos del trabajo de campo realizado para la

56



dimension “no farmacoldgico” se identifico que los estilos de vida no saludable
repercuten en la salud de los pacientes hipertensos con un (83,65%) y (16,35%)
llevan estilos de vida saludable, este resultado confirma la relacion entre la calidad
de vida y la hipertension arterial, teniendo en cuenta que la pre hipertension se
maneja modificando los estilos de vida en el paciente hipertenso. Los resultados
obtenidos por Chinchayan, et al., tienen similitud ya que concluyen que los estilos
de vida no saludable si tienen relacion con la hipertension siendo un (52,5%) no
realiza actividad fisica estadio I, (38.10%) no realiza actividad fisica presenta pre

hipertension y, (50,6%) consume alcohol presenta pre hipertension.

Farmacologico. Después de los estudios realizados para la dimension farmacolégico
pacientes hipertensos en “estadio II” se obtuvo el siguiente resultado (90.77%) de
entrevistados se encuentran en estadio Il quienes consumen antihipertensivos como
el losartan por automedicacion, comparando con el resultado Obtenido por Briones
en la que evidencio que el (20.1%) son hipertensos que a su vez estan recibiendo un

tratamiento farmacoldgico para su hipertension arterial alta.
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CAPITULO V: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

5.1 Conclusiones

1. Segun el estudio realizado en la botica Farmasalud y los datos estadisticos
obtenidos, se demostr6 que la automedicacion con losartan durante la pandemia de
COVID-19, aumento considerablemente entre los pacientes hipertensos, siendo un

problema para la salud publica.

2. Mediante la realizacion de este estudio y analizando los datos obtenidos mediante
el cuestionario se determin6é que existe un alto porcentaje de pacientes hipertensos

que consumen losartan sin prescripcion médica.

3. Se concluye que un alto porcentaje de los pacientes hipertensos que acuden a la
botica Farmasalud, no cuentan con una informacion adecuada, oportuna y precisa,

sobre el uso y manejo de losartan.

4. Se concluye que durante la pandemia Covid-19, un alto porcentaje de pacientes
hipertensos fueron influenciados por las redes sociales y por su entorno social en su
mayoria incorrecta sobre el consumo adecuado de losartan, creando confusion y

llevandolos a la automedicacion.
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5.

Se determin6 que la mayoria de los pacientes hipertensos no tienen adherencia a su

prescripcion médica, siendo un factor de riesgo que pone en peligro su salud.

5.2 Recomendaciones

1.

Promover el consumo responsable de todos los medicamentos con la finalidad de
disminuir los casos de automedicacion para evitar efectos adversos en el organismo
del paciente.

Se recomienda a los pacientes hipertensos, acudir a una consulta médica antes de
consumir cualquier medicamento antihipertensivo.

Se recomienda a la botica Farmasalud promover constantes capacitaciones a su
personal, sobre los riesgos de la automedicion con la finalidad de brindar una
adecuada orientacion.

Se recomienda a los pacientes hipertensos, consulte con un especialista y evitar se
influenciados por las redes sociales o amistades.

Se recomienda a los pacientes hipertensos seguir estrecticactamente con la

prescripcion médica para lograr el éxito terapéutico.
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Anexo 1: Matriz de Consistencia

MATRIZ DE CONSISTENCIA

Titulo de la investigacion:

DEL CALLAO PERIODO ENERO- JULIO DEL 2021

AUTOMEDICACION CON LOSARTAN EN PACIENTES HIPERTENSOS DURANTE LA PANDEMIA DE COVID 19,.DE LA BOTICA FARMASALUD DISTRITO BELLAVISTA ~-PROVINCIA CONSTITUCIONAL

(Cual es la relacion de la automedicacion con
losartan en pacientes hipertensos durante la pandemia
de COVID -19, de la botica Farmasalud distrito
Bellavista Provincia Constitucional del Callao- enero
- julio del 2021?

con losartan en pacientes hipertensos
durante la pandemia de COVID -19, de la
botica Farmasalud distrito Bellavista
Provincia Constitucional del Callao, periodo
enero - julio del 2021

en pacientes hipertensos durante la pandemia de
COVID -19 de la botica Farmasalud distrito
Bellavista Provincia Constitucional del Callao,
periodo enero - julio del 2021

PROBLEMAS ESPECIFICOS

OBJETIVOS ESPECIFICOS

HIPOTESIS ESPECIFICOS

(Cual es la relacion entre el tipo de prescripcion
médica con los pacientes hipertensos durante la
pandemia de COVID -19, de la botica Farmasalud
distrito Bellavista Provincia Constitucional del
Callao, periodo enero - julio del 2021?

Determinar cual es la relacion del tipo de
prescripcion médica con los pacientes
hipertensos durante la pandemia de COVID
-19, de la botica Farmasalud distrito
Bellavista Provincia Constitucional del
Callao, periodo enero - julio del 2021

Existe relacion entre el tipo de prescripcion en los
pacientes hipertensos durante la pandemia de COVID
-19, de la botica Farmasalud distrito Bellavista
Provincia Constitucional del Callao, periodo enero -
julio del 2021

Automedicacion con losartan
Dimensiones:
1. Tipo de prescripcion
2. Manejo del medicamento
3. Influenciaala
automedicacion

4. Adherencia

(Cual es la relacion entre el manejo de los
medicamentos con los pacientes hipertensos durante
la pandemia de COVID -19, de la botica Farmasalud
distrito Bellavista Provincia Constitucional del
Callao, periodo enero - julio del 2021?

Determinar cual es la relacion del manejo de
los medicamentos con los pacientes
hipertensos durante la pandemia de COVID
-19, de la botica Farmasalud distrito
Bellavista Provincia Constitucional del
Callao, periodo enero - julio del 2021

Existe relacion entre el manejo de los medicamentos
en los pacientes hipertensos durante la pandemia de
COVID -19, de la botica Farmasalud distrito
Bellavista Provincia Constitucional del Callao,
periodo enero - julio del 2021

(Cual es la relacion entre la influencia a la
automedicacion con los pacientes hipertensos durante
la pandemia de COVID -19, de la botica Farmasalud
distrito Bellavista Provincia Constitucional del
Callao, periodo enero - julio del 2021?

Determinar cual es la relacion de la
influencia a la automedicacion con los
pacientes hipertensos durante la pandemia
de COVID -19, de la botica Farmasalud
distrito Bellavista Provincia Constitucional
del Callao, periodo enero - julio del 2021

Existe relacion entre la influencia a la
automedicacion en los pacientes hipertensos durante
la pandemia de COVID -19, de la botica Farmasalud
distrito Bellavista Provincia Constitucional del
Callao, periodo enero - julio del 2021

(Cual es la relacion entre la adherencia con los
pacientes hipertensos durante la pandemia de COVID
-19, de la botica Farmasalud distrito Bellavista
Provincia Constitucional del Callao, periodo enero -

julio del 20217

Determinar cudl es la relacion de la
adherencia con los pacientes hipertensos
durante la pandemia de COVID -19, de la
botica Farmasalud distrito Bellavista
Provincia Constitucional del Callao, periodo
enero - julio del 2021

Existe relacion entre la adherencia en los pacientes
hipertensos durante la pandemia de COVID -19, de la
botica Farmasalud distrito Bellavista Provincia
Constitucional del Callao, periodo enero - julio del
2021

Variable 2

Hipertension

Dimensiones:
1. No farmacologico

2. Farmacolégico

DISENO
FORMULACION DEL PROBLEMA OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES METODOLOGICO
Determinar la relacion de la automedicacion | Existe relacion entre la automedicacion con losartan Variable 1 Método y diseiio de

la investigacion:
Hipotético deductivo

Tipo de
investigacion:
Aplicada

Nivel de
investigacion:
Correlacional

Disefio de
investigacion:
No experimental

Poblacion:
208

Muestra:
208 ,muestra censal




Anexo 2: Instrumentos

NOMBRE COMPLETO: EDAD:
SEXO: ( M ( )F
VARIABLE 1: AUTOMEDICACION CON LOSARTAN
DIMENSION 1: Tipo de Prescripcion
Ne CASI CASI
PREGUNTAS SIEMPRE A VECES NUNCA
SIEMPRE NUNCA
1° (Consume losartan sin una consulta médica?

(Alguna vez ha presentado alguna reaccion adversa

90
al consumir losartan?

3° ¢ Tiene consulta médica con su cardidlogo?

4° (Consume una vez al dia losartan de 50 mg?

50 ¢;Ingiere medicamentos antihipertensivos por

recomendaciones de amistades o familiares cercanos?

DIMENSION 2: Manejo del medicamento

(Sigue todas las indicaciones que le brindo el médico

60
para el consumo de sus medicamentos?

70 (, Es eficaz el tratamiento farmacologico que recibe
para su hipertension arterial?

ge Durante la pandemia covid-19 ¢ con que frecuencia
visito al cardidlogo?
(Se informa sobre las complicaciones que puede

90
generar el medicamento que consume?

10° ;Lee el inserto que viene dentro de la caja de

losartan?

DIMENSION 3: Influencia a la automedicacion

¢ Sigue las indicaciones sobre el consumo de un
11 medicamento antihipertensivo que visualizo mediante

las redes sociales?

120 ¢, Cree que toda la informacion que circula en las

redes sociales es veridica?

130 ¢No asiste a consultas médicas por temor a

contagiarse del Covid-19?

14¢ (Sabia que al automedicarse pone en riesgo su salud?




15°

(Cree que su entorno social influye en su

automedicacion antihipertensivo?

DIMENSION 4: Adherencia

¢ Tiene una constante comunicacion con su

16°
cardiologo?
¢ Su médico habla con usted sobre los riesgos de

17° incumplir el tratamiento indicado para su
hipertension arterial?

18° ¢ Su cardidlogo esta pendiente de que usted. Cumpla
con el tratamiento para su hipertension arterial?

190 (Consigue con facilidad su medicamento
antihipertensivo?

20° (Adquiere losartan con receta médica?

VARIABLE 2 : HIPERTENSION

DIMENSION 1: No farmacologico

CASI CASI
Ne PREGUNTAS SIEMPRE A VECES NUNCA
SIEMPRE NUNCA

1° ¢(Realiza actividad fisica regularmente?
2 (Cree que los alimentos que consume repercuten en

su calidad de vida?

(Llevar estilos de vida saludable cree que
30

prolongara los afios de vida?
4° El consumo de alcohol afecta a la presion arterial
50

(Agrega sal en exceso a sus alimentos?

DIMENSION 2: Farmacologico

6° (Su presion arterial se encuentra elevada?

7° (Se mide con frecuencia la presion arterial?

8° Antes de medirse la presion arterial ;Cree que debe
guardar reposo previo?

9° (Siente dolores en el pecho durante el transcurso del
dia?

10° (Con que frecuencia presenta sintomas que le

alerten a una elevacion de la presion arterial?

1: Nunca, 2: Casi Nunca, 3: A veces, 4: Casi siempre y 5: Siempre




Anexo 3: Validez del instrumento
ANEXO 7: CERTIFICADO DE VA,LIDEZ DE CONTENIDO DE LOS INSTRUMENTOS
TITULO DE LA INVESTIGACION: AUTOMEDICACION CON LOSARTAN EN PACIENTES HIPERTENSOS DURANTE LA

PANDEMIA DE COVID 19, DE LA BOTICA FARMASALUD DISTRITO BELLAVISTA-PROVINCIA CONSTITUCIONAL DEL
CALLAO, PERIODO ENERO- JULIO DEL 2021

N.° DIMENSIONES / items Pertinencia Relevancia® Claridad3 Sugerencias
Variable 1: Automedicacion con Losartin
DIMENSION 1: Tipo de Prescripcion Si No Si No Si No
1 (Consume losartan sin una consulta médica? X X X
(Alguna vez ha presentado alguna reaccion adversa al consumir losartan?
2 X X X
3 ¢ Tiene consulta médica con su cardidlogo? X X X
(Consume una vez al dia losartan de 50 mg?
4 X X X
(Ingiere medicamentos antihipertensivos por recomendaciones de amistades o
5 familiares cercanos? X X X
DIMENSION 2: Manejo del Medicamento Si No Si No Si No
(Sigue todas las indicaciones que le brindo el médico para el consumo de sus
6 medicamentos? X X X
; ¢, Es eficaz el tratamiento farmacoldgico que recibe para su hipertension arterial?
X X X
Durante la pandemia covid-19 ;Con qué frecuencia visito al cardiologo?
8 X X X
¢ Se informa sobre las complicaciones que puede generar el medicamento que
9 5 X X X
consume?
;Lee el inserto que viene dentro de la caja de losartan?
10 X X X
DIMENSION 3: Influencia a la automedicacién Si No Si No Si No
¢ Sigue las indicaciones sobre el consumo de un medicamento antihipertensivo que
1 visualizé mediante las redes sociales? X X X




¢, Cree que toda la informacion que circula en las redes sociales es veridica?

12 X X X
(No asiste a consultas médicas por temor a contagiarse del Covid-19?
13 X X X
(Sabia que al automedicarse pone en riesgo su salud?
14 X X X
15 (Cree que su entorno social influye en su automedicacion antihipertensivo? X X X
DIMENSION 4: Adherencia Si No Si No Si No
16 (Tiene una constante comunicacion con su cardiologo? X X X
(Su médico habla con usted sobre los riesgos de incumplir el tratamiento indicado
17 para su hipertension arterial? X X X
¢ Su cardidlogo esta pendiente de que usted. Cumpla con el tratamiento para su
18 hipertension arterial? X X X
19 (Consigue con facilidad su medicamento antihipertensivo? X X X
20 ¢, Adquiere losartan con receta médica? X X X
Variable 2: Hipertension
DIMENSION 1: No Farmacolégico Si No Si No Si No
21 (Realiza actividad fisica regularmente? X X X
22 (Cree que los alimentos que consume repercuten en su calidad de vida? X X X
23 ¢Llevar estilos de vida saludable cree que prolongara los afios de vida? X X X
24 El consumo de alcohol afecta a la presion arterial X X X
25 (Agrega sal en exceso a sus alimentos? X X X
DIMENSION 2: Farmacolégico Si No Si No Si No
¢ Su presion arterial se encuentra elevada?
26 X X X
(,Se mide con frecuencia la presion arterial?
27 X X X
Antes de medirse la presion arterial ;Cree que debe guardar reposo previo?
28 X X X




¢ Siente dolores en el pecho durante el transcurso del dia?
29 X X

(Con que frecuencia presenta sintomas que le alerten a una elevacion de la presion

30 arterial? X X

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

Opinion de aplicabilidad:

Aplicable [ X Aplicable después de corregir [ | No aplicable [ |
Apellidos y nombres del juez validador: Dr. Malpartida Quispe, Federico Martin
DNI: 09957334

Especialidad del validador:

Pertinencia: El item corresponde al concepto tedrico formulado.
ZRelevancia: El item es apropiado para representar al componente o
dimension especifica del constructo

3Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es
conciso, exacto y directo

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

01 de mayo de 2021




TITULO DE LA INVESTIGACION: AUTOMEDICACION CON LOSARTAN EN PACIENTES HIPERTENSOS DURANTE LA
PANDEMIA DE COVID 19, DE LA BOTICA FARMASALUD DISTRITO BELLAVISTA-PROVINCIA CONSTITUCIONAL DEL
CALLAO, PERIODO ENERO- JULIO DEL 2021.

N.° DIMENSIONES / items Pertinencia Relevancia® Claridad® Sugerencias
Variable 1: Automedicaciéon con Losartan
DIMENSION 1: Tipo de Prescripcién Si No Si No Si No
1 (Consume losartan sin una consulta médica? X X X
(Alguna vez ha presentado alguna reaccion adversa al consumir losartan?
2 X X X
3 ( Tiene consulta médica con su cardidlogo? X X X
(Consume una vez al dia losartan de 50 mg?
4 X X X
(Ingiere medicamentos antihipertensivos por recomendaciones de amistades o
5 familiares cercanos? X X X
DIMENSION 2: Manejo del Medicamento Si No Si No Si No
(Sigue todas las indicaciones que le brindo el médico para el consumo de sus
6 medicamentos? X X X
; ¢, Es eficaz el tratamiento farmacoldgico que recibe para su hipertension arterial?
X X X
Durante la pandemia covid-19 ;Con qué frecuencia visito al cardiologo?
8 X X X
(Se informa sobre las complicaciones que puede generar el medicamento que
9 X X X
consume?
(Lee el inserto que viene dentro de la caja de losartan?
10 X X X
DIMENSION 3: Influencia a la automedicacién Si No Si No Si No
(Sigue las indicaciones sobre el consumo de un medicamento antihipertensivo que
1 visualiz6 mediante las redes sociales? X X X
(, Cree que toda la informacion que circula en las redes sociales es veridica?
12 X X X




¢ No asiste a consultas médicas por temor a contagiarse del Covid-19?

13 X X X
(Sabia que al automedicarse pone en riesgo su salud?
14 X X X
15 (Cree que su entorno social influye en su automedicacion antihipertensivo? X X X
DIMENSION 4: Adherencia Si No Si No Si No
16 (Tiene una constante comunicacion con su cardiélogo? X X X
¢ Su médico habla con usted sobre los riesgos de incumplir el tratamiento indicado
17 para su hipertension arterial? X X X
¢ Su cardidlogo esta pendiente de que usted. Cumpla con el tratamiento para su
18 hipertension arterial? X X X
19 | (Consigue con facilidad su medicamento antihipertensivo? X X X
20 | ¢ Adquiere losartan con receta médica? X X X
Variable 2: Hipertensién
DIMENSION 1: No Farmacolégico Si No Si No Si No
21 ¢ Realiza actividad fisica regularmente? x X X
22 (Cree que los alimentos que consume repercuten en su calidad de vida? X X X
23 (Llevar estilos de vida saludable cree que prolongara los afios de vida? X X X
24 El consumo de alcohol afecta a la presion arterial X X x
25 (Agrega sal en exceso a sus alimentos? X X X
DIMENSION 2: Farmacolégico Si No Si No Si No
¢ Su presion arterial se encuentra elevada?
26 X X X
¢ Se mide con frecuencia la presion arterial?
27 X X X
28 Antes de medirse la presion arterial ;Cree que debe guardar reposo previo? X X X
¢;Siente dolores en el pecho durante el transcurso del dia?
29 X X X




(Con que frecuencia presenta sintomas que le alerten a una elevacion de la presion

30 arterial?

Observaciones (precisar si hay suficiencia):

....................................... HAY SUFICIENCIA.
Opinion de aplicabilidad:

Aplicable | X ] Aplicable después de corregir[ | No aplicable [ |

Apellidos y nombres del juez validador: Dr. Esteves Pariazaman Ambrocio Teodoro
DNI: 17846910....

Especialidad del validador: BIOLOGO CELULARY MOLECULAR.

IPertinencia: El item corresponde al concepto teérico formulado.
ZRelevancia: El item es apropiado para representar al componente o
dimension especifica del constructo

3Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es
conciso, exacto y directo

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

...28.... de ABRIL.... del 2021

pE="3
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TITULO DE LA INVESTIGACION: AUTOMEDICACION CON LOSARTAN EN PACIENTES HIPERTENSOS DURANTE LA
PANDEMIA DE COVID 19, DE LA BOTICA FARMASALUD DISTRITO BELLAVISTA-PROVINCIA CONSTITUCIONAL DEL
CALLAO, PERIODO ENERO- JULIO DEL 2021

N.° DIMENSIONES / items Pertinencia Relevancia® Claridad® Sugerencias
Variable 1: Automedicaciéon con Losartan
DIMENSION 1: Tipo de Prescripcién Si No Si No Si No
1 (Consume losartan sin una consulta médica? X X X
(Alguna vez ha presentado alguna reaccion adversa al consumir losartan?
2 X X X
3 ( Tiene consulta médica con su cardidlogo? X X X
(Consume una vez al dia losartan de 50 mg?
4 X X X
(Ingiere medicamentos antihipertensivos por recomendaciones de amistades o
5 familiares cercanos? X X X
DIMENSION 2: Manejo del Medicamento Si No Si No Si No
(Sigue todas las indicaciones que le brindo el médico para el consumo de sus
6 medicamentos? X X X
; ¢, Es eficaz el tratamiento farmacoldgico que recibe para su hipertension arterial?
X X X
Durante la pandemia covid-19 ;Con qué frecuencia visito al cardiologo?
8 X X X
(Se informa sobre las complicaciones que puede generar el medicamento que
9 X X X
consume?
(Lee el inserto que viene dentro de la caja de losartan?
10 X X X
DIMENSION 3: Influencia a la automedicacién Si No Si No Si No
(Sigue las indicaciones sobre el consumo de un medicamento antihipertensivo que
1 visualiz6 mediante las redes sociales? X X X
(, Cree que toda la informacion que circula en las redes sociales es veridica?
12 X X X




¢ No asiste a consultas médicas por temor a contagiarse del Covid-19?

13 X X X
(Sabia que al automedicarse pone en riesgo su salud?
14 X X X
15 (Cree que su entorno social influye en su automedicacion antihipertensivo? X X X
DIMENSION 4: Adherencia Si No Si No Si No
16 ¢ Tiene una constante comunicacion con su cardiélogo? X X X
¢ Su médico habla con usted sobre los riesgos de incumplir el tratamiento indicado
17 para su hipertension arterial? X X X
(Su cardiologo esta pendiente de que usted. Cumpla con el tratamiento para su
18 hipertension arterial? X X X
19 (Consigue con facilidad su medicamento antihipertensivo? X X X
20 {, Adquiere losartan con receta médica? X X X
Variable 2: Hipertensién
DIMENSION 1: No Farmacolégico Si No Si No Si No
21 (Realiza actividad fisica regularmente? x X X
22 (Cree que los alimentos que consume repercuten en su calidad de vida? X X X
23 (Llevar estilos de vida saludable cree que prolongara los afios de vida? X X X
24 El consumo de alcohol afecta a la presion arterial X X X
25 (Agrega sal en exceso a sus alimentos? x X X
DIMENSION 2: Farmacolégico Si No Si No Si No
(Su presion arterial se encuentra elevada?
26 X X X
(Se mide con frecuencia la presion arterial?
27 X X X
28 Antes de medirse la presion arterial ;Cree que debe guardar reposo previo?
X X X
29 ¢;Siente dolores en el pecho durante el transcurso del dia?
X X X




(Con que frecuencia presenta sintomas que le alerten a una elevacion de la presion

30 arterial?

Observaciones (precisar si hay suficiencia):

...PRESENTA SUFICIENCIA...
Opinion de aplicabilidad:
Aplicable | X ] Aplicable después de corregir [ | No aplicable |

Apellidos y nombres del juez validador: Mgtr. Leon Apac Gabriel Enrique
DNI: 07492254....

Especialidad del validador: METODOLOGIA, ESTADISTICA.

Ipertinencia: El item corresponde al concepto tedrico formulado.
ZRelevancia: El item es apropiado para representar al componente o
dimension especifica del constructo

3Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es
conciso, exacto y directo

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

]
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Anexo 4: Aprobacién del Comité de Etica

Nﬂ&ﬂ COMITE INSTITUCIONAL DE ETICA PARA LA

3 - INVESTIGACION
Universidad

Norbert Wiener

Lima, 05 de julio de 2021

Investigador(a):

Maria Isabel Garay Fuertes
Maribel Pacherres Bernuy
Exp. N° 723-2021

Cordiales saludos, en conformidad con el proyecto presentado al Comité Institucional de
Ftica para la investigacion de la Universidad Privada Norbert Wiener,
titulado: “AUTOMEDICACION CON LOSARTAN EN PACIENTES HIPERTENSOS
DURANTE LA PANDEMIA DE COVID 19, DE LA BOTICA FARMASALUD DISTRITO
BELLAVISTA — PROVINCIA CONSTITUCIONAL DEL CALLAO-PERIODO ENERO-
JULIO DEL 2021” V01, el cual tiene como investigadores principales a Maria Isabel
Garay Fuertes y Maribel Pacherres Bernuy

Al respecto se informa lo siguiente:

El Comité 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 ano a partir de la emision 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 ano 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



Anexo 5: Formato de consentimiento informado

W
Universidad
Norbert Wiener

CONSENTIMIENTO INFORMADO EN UN ESTUDIO DE INVESTIGACION DEL CIE-VRI

Institucion : Universidad Privada Nerbert Wiener
Investigadores  : Maria Isabel Garay Fuertes
Pachermes Bemuy Maribel
Titulo : AUTOMEDICACION CON LOSARTAN EN PACIENTES HIPERTENSOS DURANTE LA PANDEMIA DE GOVID

18, DE LA BOTICA FARMASALUD DISTRITO BELLAVISTA - PROVINCIA CONSTITUCIONAL DEL
CALLAO, PERIODO ENERO - JULIO DEL 2021.

Propésito del Estudio: Estamos invitando a usted a participar en un estudio llamado: "AUTOMEDICAGCION CON LOSARTAN EN
PACIENTES HIPERTENSOS DURANTE LA PANDEMIA DE COVID 19, DE LA BOTICA FARMASALUD DISTRITO BELLAVISTA -
PROVINCIA CONSTITUCIONAL DEL CALLAO, PERIODO ENERO - JULIO DEL 2021". Este ss un esiudio desamolladoe por
investigadores de la Universidad Privada Norbert Wiener, Maria Isabel Garay Fuertes y Maribel Pacherres Bemuy Fl proposito de
este estudio &s determinar [a relacion de la automedicacion cen losartan en pacientes hipertensos durante la pandemia de covid - 13,
Su gjecucitn ayudara 2 determinar el tipo de prescrigeion médica, e manejo de! medicamento, |2 influencia a la automedicacion v la
adherencia en los pacientes hipertensos.

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

- Se recalestara sus datos personales como nombre, apellidos y edad.
- Se recolestara sus respuestas a las 30 preguntas establecidas

La entrevisia (cuestionario) se realizara en la bolica Farmasalud, la misma puede durar aproximadamente 15 minuios. Las respuestas
obtenidas seran almacenadas y se respetara la confidencialidad y el znonimato.

Riesgos: Su participacion en este estudio no suffira ningin dafio psicolagico, fisico ni econdmico.

Sialguna de las preguntas le hicieran sentirincomoda (o) fene ef derecho de no responderla, Usted no recibira ningln pago por participar
en el esiudio y tampoco implicara algin costo econémico para Usted. Su participacion en este esiudio es absolutamente voluntaria,
Usted esta en plena liberiad de negarse a participar o de retirar su participacion del mismo en el momento que Usted decida.

Beneficios: Usted se beneficiara con la informacicn con respecto a los pacientes hipertensos, se e realizara conirol de su presion
artenal, se le entregara una cariilla que incluye, valores referenciales de la presion arterial, medidas preventivas, complicacicnes, y las
recomendaciones para mantener su presion arterial confrolada y llevar una vida saludable, ademas al final de la entrevista recibira un
incentivo, no hay un beneficic econémico por su participacicn en el estudio, sin embargo, si usted parficipa estara colaborando con el
equipo de salud en su conjunte y la comunidad cientifica.

Costos e incentivos: Usted no debera pagar nada por la participacion. Iguaimente, no recibira ningiin incentivo econdmica ni
medicamentcs a cambio de su parficipacion.

Confidencialidad: Nosotros guardaremos la informacion con cédigos y no con nombres. Si los resultades de este esiudio son
publicades, no se mestrara ninguna informacion que permita a idenfificacion de Usled. Sus archivos no serdn mestrados a ninguna
persona ajena al estudio.

Derechos del paciente:

Si Usted se siente incémodo durante la entrevista, podré refirarse de éste en cualquier momento, o no pariicipar en una parte del estudic
sin perjuicio alguno. Si fene alguna inquietud y/o molestia, no dude en preguntar al personal del estudio. Puede comunicarse con (Maria
Isabel Garay Fuertes) fiimero de tekéiono: 850 008 184) o con (Marbel Fachermes Bermuy) (nimero de teléfono: 396 112 566) y/o al
Cemité que validd 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. comiié. etica@uwiener.edu pe

CONSENTIMIENTO:
Aceplo voluntariamente participar en este esiudio, comprendo que cosas pueden p
que puedo decidir no participar, aunque yo haya aceptado y que puedo retirarme
fimada de este consentimiento.

ﬂza[fﬂl Jm’a\ 6(0"6’ 77Mxﬁ?"‘"“" @”Ey ﬁ%ﬁ

T si participo en &l proyacto, también enfiende
estuidio en cualquier momento. Recibiré una copia

Participante: Investigador: Investigador: [ @ac= Fuars
sl HJo Nombres NombresM>n* jyebi & /é
DN 576 (24 DNI: ©F 5034/ DNE: 44325012
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CONSENTIMIENTO INFORMADO EN UN ESTUDIO DE INVESTIGACION DEL CIE-VRI

Institucien : Universidad Privada Norbert Wiener

Investigadores : Marla Isabel Garay Fuertes
Pachemres Bemuy Maribel

Titulo . AUTOMEDICACION CON LOSARTAN EN PACIENTES HIPERTENSOS DURANTE LA PANDEMIA DE COVID
19, DE LA BOTICA FARMASALUD DISTRITO BELLAVISTA - PROVINCIA CONSTITUCIONAL DEL
CALLAQ, PERIODO ENERO - JULIO DEL 2021.

Propésito del Estudio: Estamos invitando a usted a participar en un estudic llamado: "AUTOMEDICACIGN CON LOSARTAN EN
PACIENTES HIPERTENSOS DURANTE LA PANDEMIA DE COVID 19, DE LA BOTICA FARMASALUD DISTRITO BELLAVISTA -
PROVINCIA CONSTITUCIONAL DEL CALLAO, PERIODO ENERO - JULIO DEL 20217, Este es un estudio desarrollado por
'nvestigadores de la Uniersidad Privada Norbert Wiener, Maria Isabel Garay Fuertes y Maribel Pacherres Bernuy. El propésito de
este estudio es determinar la relzcién de la autemedicacion con losartan en pacientes hipertensos durante la pandemia de covid - 19,
Su ejecucion ayudara a deferminar el tipo de prescripcion médica, &f manejo del medicamento, |a influencia a la automedicacion y la
adherencia en los pacienies hiperiensos,

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

- Serecclectara sus datos perscnales como nombre, apellides y edad.
- Serecclectara sus respuestas a las 30 pregunias estatlecidas

l.a enfrevista (cuestionario) se realizard en |z botica Farmasalud, la misma puede durar aproximadamente 15 minuios, Las respusstas
obtenidas seran almacenadas v se respetara la confidencialidad y el ancnimaio.

Riesgos: Su participacion en este estudio no sufrira ningin dafic psicologico, fisico ni economico

Si alguna de las preguntas le hicieran sentir incomeda (o) fiene el derechc deno rasponderta, Usted no recibir4 ninglin page por paricipar
en el esludio y lampeco implicara algun cosle economico para Usted. Su participacion en este estudio es absolutaments voluntaria,
Usted esta en plena libertad de negarse a participar o de retirar su participacicn del mismo en el memento que Usted decida.

Beneficios: Usied se beneficiara con la informaion con respecio a los pacientes hiperiensos, se le realizara control de su prasion
arterial, se le entregera una cartilla que incluye, valores referenciales de la presion arterial, medidas preventivas, complicaciones, y las
recomendaciones para mantener su presion arteral controlada y llevar una vida saludable, ademas al final de la entrevisia recibira un
incentivo, no hay un beneficio econdmica por su participacion en ef estudio, sin embargo, si usted participa estara colabarando cen el
equipo de salud en su conjunto y la comunidad cientffica.

Costos e incentivos: Usied no deberd pagar nada por la pariicipacion. Iguaimente, no recibira ningiin incentivo econémice ni
medicamentos a cambio de su participacion.

Confidencialidad: Nosofros guardaremos la informacién con codigos y no con nombres. Si los resultades de este estudio son
publficades, no se mostrara ninguna informacicn que permita la idenfificacidn de Usled. Sus archives no seran mostrados a ninguna
persona ajena al estudio.

Derechos del paciente:

Si Usted se siente incomodo durante la entrevista, podra retirarse de éste en cualguier memento, o no participar en una parte del estudio
sin pefjuicio zlguno. Si iene alguna inquietud y/o molestia, no dude en preguntar al personal del estudio. Puede comunicarse con (Maria
Isabel Garay [Fuertes) himero de teléfono: 850 005 184) o con (Maribel Pacherres Bemuy) (nimero de teléfono: 396 112 566) yio 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 paricipar en este estudic, comprendc que cosas pueden pasar si participo en el proyecto, también entiendo
que puedo decidir no participar, aunque yo haya aceptade ¥ que puedo retirarme del esiudio en cualiuier momento. Recibiré una copia
fimada de este consentmiento. }

1
1

Nl <y F
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Parficipante: (056 C1oz (2 Investigador: Investigador: i
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CONSENTIMIENTO INFORMADO EN UN ESTUDIO DE INVESTIGACION DEL CIE-VRI

Institucion : Universidad Privada Norbert Wiener
Investigadores  : Maria Isabel Garay Fuertes
Pachemes Bemuy Maribel
Titulo : AUTOMEDICACION CON LOSARTAN EN PACIENTES HIPERTENSOS DURANTE LA PANDEMIA DE COVID

19, DE LA BOTICA FARMASALUD DISTRITO BELLAVISTA - PROVINCIA CONSTITUCIONAL DEL
CALLAQ, PERIODO ENERO - JULIO DEL 2021.

Propésito del Estudio: Estamos invitando a usted a pariicipar en un asfudio llamado: "AUTOMEDICACION CON LOSARTAN EN
PACIENTES HIPERTENSOS DURANTE LA PANDEMIA DE COVID 19, DE LA BOTICA FARMASALUD DISTRITO BELLAVISTA -
PROVINCIA CONSTITUCIONAL DEL CALLAQ, PERIODO ENERO - JULIO DEL 2021". Esle ss un estudio desarrollado por
investigadores de la Universidad Privada Norbert Wiener, Maria Isabel Garay Fuertes y Maribel Pacherres Bernuy. El proposilo de
este estudio es determinar la refacion de la automedicacion con losartan en pacientes hipertenscs durante la pandemia de covid - 19
Su ejecucidn ayudara a determinar el tipo de prescripeicn médica, &l manejo def medicamento, Iz influencia 2 la automedicacion v la
adherencia en los pacientes hipertensos,

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

- Se recolestara sus dates personales como nombre, apellides y edad.
- Serecolectara sus respuestas a las 30 preguntas establecidas

La enfrevista (cuestionano) se realizara en la botica Farmasalud, |a misma puede durar aproximadamente 15 minutos. Las respusstas
obtenidas seran aimacenadas y se respetar? la confidencialidad y &l anonimato.

Riesgos: Su participacion en este astudio no sufrira ningin dafio psicalégico, fisico ni econémico.

Si alguna de las preguntas le hicieran sentir incomeda (o} tiene el derecho de no responderla, Usted no recibira ningdn pago por participar
en el sstudio y tampoeco implicara algin costo econdmica para Usted. Su participacion en este estudio es absolutamente voluntaria,
Usted est4 en plena libertad de negarse a participar o de refirar su participacion del mismo en &l momento que Usted decida.

Beneficios: Usted s bensficiar con |a informacién con respecto a los pacientes hipertensos, se le realizara control de su prasion
arterial, se le entregara una cartilla que incluye, valores referenciales de la presién arterial, medidas preventivas, complicacicnes, y las
recomendaciones para mantener su presion arterial controlada y llevar una vida saludable, ademas al final de la entrevista recibira un
incentivo, no hay un beneficic econdmica por su participacién en el sstudic, sin smbargo, si usted participa estara colaborando con &l
equipo de saiud en su conjunto y la comunidad cientifica.

Castos e incentivos: Usted no debera pagar nada por la participacion. Igualmente, no recibira ningun incentivo economica ni
medicamentcs a cambio de su participacion.

Confidencialidad: Nosotros guardaremos Ja informacion con cédiges y no con nombres. Si los resultados de este estudio son
publicades, no se mostrara ninguna informacion que permita la identificacion de Usted. Sus archives no seran mostrados a ninguna
persona zjena al estudio.

Derechos del paciente:

Si Usted se siente incomodo durante la entrevista, podra retirarse de éste en cualquier momento, o no participar en una parte del estucio
sin perjuicio alguno. Si tiene alguna inquietud y/o molestia, no dude en preguntar al personal del estudio Puede comunicarse con (Maria
Isabel Garay Fueites) fimero de telefono: 950 009 184) o con (Marbel Pachemes Bemuy) (nimero de teléfono: 996 112 566) yio a
Comité que valida 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:
Aceplo voluntariaments participar en ests estudie, comprende que cosas pueden pasar i participo en el proyecto, también entiendo

que puedo decidir no participar, aungue yo haya aceptado y que puedo retirarme del estudio en cualquier mol . Bepibiré una copia
firmada de este consentimiento. 2 e,

{
M Basicle 7‘:7” Mancdyell fleetee
FAIEIpasite: Investigador: Investigador: oy et
Nombres h:‘:rrbrgs =l P?:mbrg:. a Isabel Goriy Fu
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CONSENTIMIENTC INFORMADO EN UN ESTUDIO DE INVESTIGACIGN DEL CIE-VRI

Institucion . Universidad Privada Norbert Wiener

Investigadcres  : Maria isabel Garay Fuertes
Pacherres Bemuy Maribel

Titulo : AUTOMEDICACION CON LOSARTAN EN PACIENTES HIFERTENSOS DURANTE LA PANDEMIA DE COVID
19, DE LA BOTICA FARMASALLD DISTRITO BELLAVISTA — PROVINCIA CONSTITUCIONAL DEL
CALLAQ, PERIODO ENERO - JULIC DEL 2021.

Propésito del Estudio: Estamos invitando a usted a pariicipar en un estudic llamado: "AUTOMEDICACION CON LOSARTAN EN
PACIENTES HIPERTENSOS DURANTE LA PANDEMIA DE COVID 18, DE LA BOTICA FARMASALUD DISTRITO BELLAVISTA -
PROVINCIA CONSTITUCIONAL DEL CALLAQ, PERIODO ENERO - JULIO DEL 2021”. Este 25 un estudio desarroilado por
investigadores de la Universidad Privaca Norber Wiener, Maria 'sabel Garay Fuertes y Maribel Pacherres Bemuy. £l proposiic de
ssle estudio es determinar la relacién de la automedicacicn con fosartan en pacientes hipertensos durante la pandemia de covid - 19.
Su ejecucion ayudara a determinar el tipo de prescripeion medica, sl manejo dai medicamento, |a influencia a la automedicacién ¥ la
adherencia en los pacientes hipertensos.

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

- 3erecolectaré sus datos perscnales como nombre, zpellidos 1 sdad.
- Serecclectara sus respuestas a las 30 creyuntas establecides

La entrevista (cuestionario) se realizard en la botica Farmasalud, la misma puede du-ur aproximadamenie 13 minuios. Las respuesias
obtenidas seran almacenadas y e respetara la confidencialidad y 2l anonimato

Riesgos: Su participacicn 2n este estudio no sufrira ningun dafio psiceldgico, fisice ni ceanomico

5i algunade las praguntas le hicieran sentir incomeda (o] tiene el derecho de ne respenderla, Usted no recikira ningln pago por participar
en el sstudio y tampoco implicara algin costo econémico para Usled. Su participacicn en este estudic es absolutaments voluntaria,
Usted asta en plena libertad de negarse a paricipar o de refirar su carticipacion de! mismic en ef memento que Usted decida

Beneficios: Usted se bensficiara con la informacién con respecio a los p les hiperiensos, so le realizera control de su presion
arterial, se le entregara una sartilla que incluye, valores referenciales de la presion artenal, medidas preventivas, complicacicnes, v las
recomendaciones para mantener su presion arterial controlaca v llevar una vida saludable, ademés al final de la entrevista recibira un
incentivo, no hay un beneficic econémice par su participacion en el estudio, sin embargo, si usted participa estara colaborando con el
equipa de saiud en su conjunto y la comunidad cientffica

Costos e incentivos: Usied no dehera pagar nada por Ia participacién. Iqualmente, no recibira ningln incentivo econémico ni
madicamentes a cambio de su paricipacion.

Confidencialidad: Nosotros guardaremos la informacidn con cédigos v no con nombres. Si los resultados de ests estudio son
publicados, no se mestrara ninguna informacion que permita la idenfificacion de Usted. Sus archives no seran mestrados a ninguna
persona ajena al estudio.

Derechos del paciente:

SiUsted se siente incomodo durante la entrevista, podra refirarse de éste en cualquier momento, o no participar en una parte del estudio
sin perjuicio aigunc. Si ene alguna inquietud y/o melestia, no dude en preguntar al personal del estudio. Puede comunicarse con (Maria
Isabel Garay Fuerfes) frimero de teléfono: 350 009 184} o con (Manbel Pacheres Bemuy) (nimero de teléfono: 996 112 566) y/o al
Comité que valido 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. 7085555 anexo 3285, comité.etica@uwiener edu.pe

CONSENTIMIENTO:
Acspto voluntariamente participar en este astudio, comprando que cosas pueden pasar sip
que puedo decidir no participar, aunque yo haya aceptado y que puedo retirarme del estrdio en
fimmada e este consentimiento /?- 5
o %2?%' bos 28 arcbel :j?m bev s B

icipo en el proyecto, tampien entiendo
flﬁn'ier momento. Recibire una copia

ofif
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CONSENTIMIENTO INFORMADO EN UN ESTUDIO DE INVESTIGACION DEL CIE-VRI

Institucion : Universidad Privada Norbert Wiener
Investigadores  : Maria Isabel Garay Fuertes
Pachermres Bemuy Maribel
Titulo : AUTOMEDICACION CON LOSARTAN EN PACIENTES HIPERTENSOS DURANTE LA PANDEMIA DE COVID

19, DE LA BOTICA FARMASALUD DISTRITO BELLAVISTA - PROVINCIA CONSTITUCIONAL DEL
CALLAQ, PERIODO ENERO - JULIO DEL 2021.

Propésito del Estudio: Estamos invitando a usted a participar en un estudio llamado: *AUTOMEDICACION CON LOSARTAN EN
PACIENTES HIPERTENSOS DURANTE LA PANDEMIA DE COVID 19, DE LA BOTICA FARMASALUD DISTRITO BELLAVISTA -
PROVINCIA CONSTITUCIONAL DEL CALLAO, PERIODO ENERO - JULIO DEL 2021". Este es un estudio desarrollado por
investigadores de la Universidad Privada Norbert Wiener, Maria Isabel Garay Fuertes y Maribel Pacherres Bernuy. El propdsito de
este estudio es determinar la relacion de la automedicacion con losartan en pacientes hipertensos durante la pandemia de covid - 19.
Su ejecucion ayudara a determinar el tipo de prescripcion médica, el manejo del medicamento, la influencia a la automedicacion y la
adherencia en los pacientes hipertensos

Procedimientos:
Si Usled decide participar en este estudio se le realizaré lo siguiente

- Serecolectara sus datos perscnales como nombre, apellidos y edad.
- Serecolectara sus respuestas a las 30 preguntas establecidas

La entrevista (cusstionario) e realizara en |a botica Farmasalud, la misma puede durar aproximadamente 15 minutos. Las respuestas

obtenidas seran alm das y sa 4 la confidencialidad y &l anonimato

Riesgos: Su participacion en este estudio no sufrira ningln dafio psicologico, fisico ni ecenomico.

Si alguna de las preguntas le hicieran sentirincomoda (o) tiene el derecho de no responderla, Usted no recibira ningin pago por participar
en el estudio y tampoco implicara algln costo econdmico para Usted. Su participacion en este estudio es absolutamente voluntaria,
Usted esta en plena libertad de negarse a participar o de retirar su participacion del mismo en el momento que Usted decida

Beneficios: Usted se beneficiara con la informacién con respecto a los pacientes hipertensos, se le feallzava uonfml de suU presion
arterial, se le entregara una cartilla que incluye, valores referenciales de la presion arterial, medid. pli ylas
recomendaciones para mantener su preson arterial controlada y llevar una vida saludable, ademas al final de a entrewsta recibira un
incentivo, no hay un beneficio economico por su participacion en el estudio, sin embargo, si usted participa estara colaborando con el
equipo de salud en su conjunto y la comunidad cientifica.

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

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

Derechos del paciente:

SiUsted se siente incomodo durante la entrevisla, podra reti de ést I o no parlicipar en una parie del estudio
sin perjuicio alguno. Si iene alguna inquietud y/o molestia, no dude en preguntar al personal del estudio. Puede comunicarse con (Maria
Isabel Garay Fuertes} (himero de teléfono: 950 009 184) o con (Maribel Pacherres Bemuy) (nimero de teléfono: 936 112 566) yio 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:
Aceplo voluntariamente participar en este estudio, comprendo que cosas pueden pasar si participo en &l proyecto, también entiendo
que puedo decidir no participar, aunque yo haya aceptado y que puedo retirarme del %tudlo r momento. Recibiré una copia
fimada de este consentimiento.

CQ),MQ O SS\’ C@A—(7£‘Z&Z,/Tl CLu.l:,g_o ?ﬂciim &

Participante: Investigador: Investigador: |
Nombres Nombres Nombres Ats 12 hsbel Goty Fueih
DN: Q $$3/2272 DNI:O 752 90l DNI: 44325012
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CONSENTIMIENTO INFORMADQ EN UN ESTUDIO DE INVESTIGACION DEL CIE-VRI

Institucion : Universidad Privada Norbert Wiener
Investigaderes  : Maria Isabel Garay Fuertes
Pacherres Bemuy Maribel
Titulo : AUTOMEDICACION CON LOSARTAN EN PACIENTES HIPERTENSCS DURANTE LA PANDEMIA DE COVID

19, DE LA BOTICA FARMASALUD DISTRITO BELLAVISTA - PROVINCIA CONSTITUCIONAL DEL
CALLAQ, PERIODO ENERO - JULIO DEL 2021.

Propésito del Estudio: Estamos invitando a usted a pariicipar 2n un esfudio llamado: AUTOMEDICACION CON LOSARTAN EN
PACIENTES HIPERTENSOS DURANTE LA PANDEMIA DE COVID 19, DE LA BOTICA FARMASALUD DISTRITO BELLAVISTA -
PROVINCIA CONSTITUCIONAL DEL CALLAOQ, PERIODO ENERO - JULIO DEL 2021”. Este &s un eshudio desamollade por
investigaderes de la Universidad Privada Norbert Wiener, Maria Isabel Garay Fuertes y Maribel Pacherres Bemuy. El proposito de
este estudio es determinar la refacién de la automedicacion cen lesartan en pacientes hipertensos duranie la pandemia de covid - 19.
Su ejecucion ayudara a determinar el fipo de prescripeion médica, el manejo del medicamento, la influencia a la automedicacicn y 12
adherencia &n los pacientes hiperfensos.

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

- Serecolectara sus datos personales como nombre, apellidos v edad.
- Serecolectara sus respuestas a las 30 preguntas establecidas

La entrevista (cuestionario) se realizara en la botica Farmasalud, la misma puede durar aproximadamente 15 minutos. Las respuestas
cblenidas seran aimacenadas y se respetara la cenfidencialidad y &l anonimato.

Riesgos: Su participacicn en este estudio no suirira ningin dafio psicolégico, fisico ni sconémico

8i alguna de las preguntas e hicieran sentir incomeda (o) tiene el dereche de no responderia, Usted no recibira ningin page por participar
en el estudio y tampoco implicara algin coste econdmica para Usted. Su participacién en este estudio es absolutamente voluntaria,
Usted esta en plena libertad de negarse a participar o de relirar su participacion del mismo en el momento que Usted decida.

Beneficios: Usted se beneficiara con la inf ien con respecto a los pacisntes hipertensos, sa le realizara control de su presion
arterial, se le entregara una carilla que incluye, valores referenciales de la presion arerial, medidas preventivas, complicaciones, y las
recomendaciones para mantener su presion arterial controlada y llevar una vida saludable, ademas al final de la entrevista recibira un
incentivo, no hay un beneficio econdmico por su participacin en el estudio, sin embargo, si usted participa estara colaborando con el
equipo de salud en su conjunto y la comunidad cientifica.

Costos e incentivos: Usled no debera pagar nada por la participacién. Igualmente, no recbird ningun incentive econémice ni
medicamentos a cambio de su participacion.

Confidencialidad: Nosotros guardaremos la informacién con cédiges y no con nombres. Si los resultades de este estudio son
publicades, no se mestrara ninguna informacion que permita la identificacion de Usted. Sus archivos no seran mesfrados a ninguna
persona ajena al estudio.

Derechos del paciente:

Si Usted se siente incomodo durante la entrevista, pedré refirarse de éste en cualquier memente, o no participar en una parte de! estudio
sin perjuicio alguno. Si ene alguna inquietud y/o molestia, no dude en preguntar al personal del estudio. Fuede comunicarse con (Maria
Isabel Garay Fuertes) frimero de teléiono: 950 009 184) o con (Manbel Pacherres Bermuy) (nimero de teléfono: 996 112 566) ylo al
Cemité 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 Nerbert Wiener, telff. 7065555 anexo 3285, comité etica@uwiener.edu.pe

CONSENTIMIENTO:
Aceplo voluntariamente participar en sste estudic, comprendo qus cosas pueden pasar si participo en el proyecto, también entiendo
que puedo decidir no participar, aunque yo haya aceptede y que puedo retirarme del sstudio enSyalquier momento. Recibiré una copia

fimada de este consentimiento. W ’
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CONSENTIMIENTOC INFORMADQ EN UN ESTUDIO DE INVESTIGACION DEL CIE-VR!
Institucien : Universidad Privada Norbert Wiener
investigaderes  : Maria Isabel Garay Fuertes
Pachemes Bemuy Marbel
- Tiulo . AUTOMEDICACION CON LOSARTAN EN FACIENTES HIPERTENSOS DURANTE LA PANDEMIA DE COVIL

19, DE LA BOTICA FARMASALUD DISTRITO BELLAVISTA - PROVINCIA CONSTITUCIONAL DEL
CALLAQ, PERIODO ENERO - JULIO DEL 2021,

Propésito del Estudio: Estamos invitarde a usted & participar sn un estudio lamado: "AUTOMEDICACION GON LOSARTAN £N
PACIENTES HIPERTENSCS DURANTE LA PANDEMIA CE COVID 14, DE LA BOTICA FARMASALUD DISTRITO BELLAVISTA -

PROVYINCIA CONSTITUCIONAL DEL CALLAO, PERICDO ENERO - JULIO DEL 2021". Este es un eswdic desarrollade por
investgadores de la Universidad Pnvada Norbert Wiener, Maria Isabel Garay Fuertes y Maribel Pacherres Bernuy Fl propd:
esle estudio es determinar la relacion de Ia auiomedicacion con losartén en pecientes hiperiensos durante la pandsmia de c
Su ejecucicn ayudare a determinar ! tipo de prescripeion médica, & marejo del medicamenta, la influencia a la autoredicacio
adherencia en lus pacientes hiperiensos.

Procedimientos:
3i Usted decide participar en este esiudio se le real zarz Io siguiente

e recclectara sus dates persunales como nombre, apeliidos y edad.
- Serecolectara sus respuastae a las 30 preguntas estabiecidas

|_a entrevista (cussiionario) se realizara en la bolica Farmasalud, la misma puede durar aproximadamente 15 mimuios
obianidas seran aimacenadas y ee respetara k+ confidencizlidad y el anonimate.

Riesgos: Su participacion en esie estudio no sufira ningtn dafio psiczlégico, fisico ni econdmica.

Si zlgunade as preguntas le hicieran senbir incuineda (o) fiene &i derecho de no responderla, Usted no recibira ningin page s
an el astudio y ta imp 200Un Gosto esonémico para Usted. Su participacion en este estudio s absolulumenite
Usted esta an plena litertad de negarse a parficiver o de refirar su participacian del mismo en el momento que Usted desi

Beneficios: Usied se beneficiars con la informasion von respeclo a los pacienfes hiperiensos, se le realizara coniral da
artenal, se le entiegara una carilia que incluyve, vulores referenciales de la presion arterial, medidas preventivas, complica
‘acomandaciones para mantenet su presion aiterial conlolada v flevar una vida saludable, ademas al final de la entrevisia
incentivo, no hzy un beneficio econémico por st participasion en el estudic, sin embargo, si usted parficipa estard colzbrer:
€quipo de saiud 2n su conjunte v |z carunidad clentiica.

de i o

Costos e incentivos: Ustec no deberd pagar nada por la participacion. Igualmente. no recibira ningun incenlivo econda e i
medicamentos a cambio de su participacitn

Cenfidencialidad: Nosotros quardaremos la informacién con codigos v no con nombres. Si los resuttados de este s
publicados, no se mestrara ninguna infommacion que permita iz idenfificacion de Usted. Sus archivos no serdn miostrados =
persona ajena al estudio.

Derechos del paciente:

Silsted se siente incémado duranie la entrevists, pedrd refirarse de éste en cualquier momento, o no participar en unia patte del extudic
sin perjuicio alguno. Si tiene alguna inquieiud y/o molestia, no dude en preguntar al personal del estudio. Puede comunicarse cor
Isabel Garay Fuertes} fhimero de teléfono. 950 009 184) o con (Marbel Pacherres Bernuy) (nimero de teléfono: 396 112 f58)
Comité aue validd el presente estudio, Dra. Yenny M. Bellido Fuentes, Presidenta del Comité de Elica de la Universidad Norbert ‘A
para la investigacion de ia Universidad Norbert Wiener, telf. 7065555 anexo 3285, comité.elica@uwiener edu.pe

CONSENTIMIENTO-

Aceplo voluniariamenis participar en ssts astudio, comprendo que cosas pueden pasar si participe en &l proyecto, también enfiendo

que puedo decidir no paricipar, aunque yo haya aceptado y que puedo refirarme del estudic en cualquier momento. Recibiré una copia
o

fimmada de sste consentimiento. 7 W
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CONSENTIMIENTO INFORMADO EN UN ESTUDIO DE iNVESTIGACION DEL CIE-VR!

Institucion . Universidad Privada Narbert Wiener

Invesigadores  : Maria lsabel Garay Fuertes
Pacheres Bemuy Maribel

Titulo AUTOMEDICACION CON LOSARTAN EN FACIENTES HIPERTENSOS DURANTE LA FPANDEMIA DE GOV
19, OE LA BOTICA FARMASALUD DISTRITO BELLAVISTA —~ PRCOVINCIA CONSTITUCIONAL DEL
CALLAQ, PERIODO ENERO - JULIO DEL 2021.

Propésito del Estudio: Estamos invitando a usted a parficipar en un sstudic lamado: "AUTOMEDICACION CON LOSARTAN =N
FACIENTES HIPERTENSOS DURANTE LA PANDEMIA DE COVID 18, DE LA BOTICA FARMASALUD DISTRITO BELLAVISTA -
PROVINCIA CONSTITUCIONAL DEL CALLAD, PERIODO ENERO - JULIO DEL 2021". Este =s un esiudio desarroliade por
investigadores de la Universidad Privada Norbert Wiener, Maria Isabei Garay Fuertes y Maribel Pacherres Eemnuy. E|
aste estudic e¢ determinar la relacion de la automedicacién con losartan en pacientes hipertensos durants la pandemia
Su ejecucion ayudara a determinar el fipo de prascripeion médica, & manejo del medicamenta, |2 influencia 2 2 sutomedicaci
adherencia en los pacientes hipertensos.

Procedimientos:
&d decide participar en este estudio se le realizars io siguients’

Se recciectara sus dates personales como nombre, apellicos y
- Se recoiectara sus respuestas a las 30 oregunizs ssiabiecidas

ma cuede durar aproximadameris 19 minuos. | &
suonimaln

La entrevista (cuestionaric} se reafizara en Ja botica Farmasalud, iz
ohtenicas seran aimacenadss y sa recpetard la confidencialidad y 2

Sielguna de lasp reghmcn 5 tir incomeda (o} i the de deula, Usied no resibirz i
an & sshudio y tampoce impl b Su parivipecicn en este estudic =3 aosolutamente
Jsted 2sfa e olena libertad de negarse 3 participai o de retirar su partivipacion del mismo e el momanic que Usted Jeoca

Baensficios: Usted sa b fara con fa informacidn con respesto a los pasienles hiperteneos, se e reaiizara centrol de su
arteral, se le eniregara una cartilla que incluys, vaiores referenciales da lap ererial, medidas preventivas, com
recomendaciones para manienar su presion arerial confrolada v ilevar una vids saludadle, ademss al final de ia eniravista
incentive, no hay un beneficio ecencmico por su participacion &n & estudic, sit smargn, si usted paricipa estar colaborand
equipo de salud en su conjunto y la comunidad cientifica.

Costos e incentivos: Usted no deber: pagar nada per la paricipasion. Iguaimente, no recibird nirgin ncentivo sconénin: i
medicamentos a cambio de su paricipacion.

Confidencialidad: Nosotros guardaremos ia informacion cun cédigos y no cen rombres. Si los resultados de sste sstudio son
publicados, no se mostrara ninguna informacion que permita la dentificacion de Usted. Sus archivos no seran mostrados a inguna
persona ajena al estudio.

Derechos del paciente:

Silsted se siente incomodo durante |a entrevista, pedré refirarse 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 perscnal del estudio. Puede comunicarse con (Maria
Isabel Garay Fuertes) fhimero de teléfono: 950 009 184) o con (Manbel Facherres Bernuy) (ndmero de teléfono: 996 112 566} yio &
Comité que valido el presente estudio, Dra, Yenny M. Bellido Fuentes, Presidenta del Comité de Etica de la Universidad Norbert Wisner,
para la investigacicn de la Universidad Norbert Wiener, telf. 7065555 anexo 3285. comité.etica@uwiener.edu.pe

CONSENTIMIENTO:
Acepic voluntaniaments participar en este estudio, comprendo que cosas pueden pasar si
que pueco decidir ne participar, aunque yo haya aceptado y que puedo retirarme del es,bauo en cu.
fimada de este consentimiento.

en &l proyecto, también sntiendo
uier momento. Recibire una copia
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CONSENTIMIENTO INFORMADO EN UN ESTUDIO DE IMVESTIGACION DEL CIE-VRI

Institucion - Universidad Privada Norbert 'Wiener

Investigadores  : Maria Isabel Garay Fuertes
Pachemes Bemuy Maribel

Titule : AUTOMEDICACION CON LOSARTAN EN PACIENTES HIPERTENSOS DURANTE LA PANDEMIA DE GOVID
19, DE LA BOTICA FARMASALUD DISTRITO BELLAVISTA - PROVINCIA CONSTITUCIONAL DEL
CALLAQ, PERIODO ENERO - JULIO DEL 2021.

Propésito del Estudio: Estamos invitande 2 usted 2 parficipar en un sstudic llamado: "“AUTOMEDICACION CON LOSARTAN EN
PACIENTES HIPERTENSOS DURANTE LA PANDEMIA DE COVID 19, DE LA BOTICA FARMASALUD DISTRITO BELLAVISTA
PROVINCIA CONSTITUCIONAL DEL CALLAO, PERIODO ENERO - JULIO DEL 2021, Este ss un estudio desamollado por
Investigadores de la Universidad Privaca Norbert Wiener, Maria Isabel Garay Fuertes y Maribel Pacherres Bemuy. El proposito de
este estudio es determinar la relacion de la automedicacion con losartan en pacientes hipertensos durante la pandemia de covid - 18,
Su ejecucion ayudara a determinar el tico de prescripcion médica, 2! inanejo del medicamento, la influencia a la automedicacion y 2
adherencia en los pacientes hipertensos.

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

Se recolectara sus datos personales como nombre, agellidos y edad.
- Serecolectara sus respuestas 3 las 30 preguntas establecidas

La entrevista {cuesticnaric) se realizas en la botica Faimasalud, iz misma puede durar aproximadamentz 15 minutos. Las respusstas
cbienidas seran almacenadas y se respstara la confidencizlidad v &l anonimaio

Riesgos: Su participacion en este estudio no sufrird ningdn dafio psicclégico, fisico ni econdmico

Si alguna de las preguntas le hicieran sentir incomodz (o} fiene el derecho de no responderla, Usted no recibira ningun page por participar
en &l ssfudic y tempoco implicara algin cosle economico para Usted. Su participacion en este estudio es absolutamente voluntaria,
Usted esta en plena libertad de negarse 2 parinipar o de refirar su participacién del mismo en el momento que Usted decida.

Beneficios: Usted se beneficiara con la informacion con respecie a los pacientes hipertensos, sa le realizara control de su presion
artenial, se le entregara una cerlila que incluye, valores referenciales de la presion arterial, medidas preventivas, complicaciones, v les
recomendaciones para mantener su presion arterial controlada y levar una vida saludable, ademés al final de la entrevista recibira uni
incentivo, no hay un beneficio econcmice per su participacian en el estudio, sin embarge, si usted participa estara colaborande con &l
equipo de salud en su conjunte y la cemunidad cientifica.

Costos e incentivos: Usted no debera pager nada cer la participacion. Igualmente, no recibira ningiin incentivo econénico i
medicamentos a cambio de su participacion.

Confidencialidad: Nosotros guardaremos fa informacion con cédigos y no con nombres. Si los resultados de este estudio son
publicadas, no se mesirara ninguna informacion que permita la identificacion de Usted. Sus archivos no serén mostrades a ninguna
perscna ajena al estudio.

Derechos del paciente:

Si Usted se siente incémado durante la entrevista, podra retirarse de éste en cualquier momento, o no participar en una parte del estudio
sin perjuicio alguna. Sitiene alguna inquietud y/o melestia, no dude en preguntar al personal del estudio. Puede comunicarse con (Maria
Isabel Garay Fuertes} fhimero de teléfono: $50 009 184) o con (Maribel Pachemes Bernuy) (ndmero de teléfono: 996 112 566) y/o al
Comité que valido ef presente estudio, Ora. Yenny M. Bellido Fuentes, Presidenta del Comite de Elica de la Universidad Norbert Wiener,
para la investigacicn de la Universidad Nerbert Wiener, telf. 7065555 anexo 3285. comité. etica@uwiener.edu pe

CONSENTIMIENTO:
Acepto voluntariamente pariicipar en este sstudio, comprendo que cosas pueden pasar si participo en el proyecto, también entiendo
que pueco decidir no parficipar, aunque ye haya aceptade y que puedo retirarme dek- io en cualquier momento. Recibiré una copia

fimada de este consentimiento. ]
/4 .
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Anexo 6: Carta de aprobacion de la institucion para la

recoleccion de los datos.

Universidad
Norbert Wiener

Lima, 21 de abril de 2021

SRA.

GONUZALEZ DIAZ ROXANA
GERENTE GENERAL

RR & SAB EMPRENDEDORES 5.A.C
“BOTICA FARMASALUD”

Presente.-
De mi mayor consideracidn:

Tengo el agrado de dirigirme a Usted para saludarla(o) en nombre propio
y de la Facultad de Farmacia y Bioquimica de la Universidad Privada Norbert
Wiener, a quien represento en calidad de Decano.

Mediante la presente le solicito vuestra autorizacion para que el/la GARAY
FUERTES, MARIA ISABEL con cédigo a2014100291 de la Facultad de Farmacia y
Bioquimica de nuestra casa de estudios, realice la recoleccién de datos del proyecto
de Tesis titulado: “AUTOMEDICACION CON LOSARTAN EN PACIENTES
HIPERTENSOS DURANTE LA PANDEMIA DE COVID 19, DE LA BOTICA
FARMASALUD DISTRITO BELLAVISTA-PROVINCIA CONSTITUCIONAL DEL
CALLAO, PERIODO ENERO- JULIO DEL 2021.”

Sin otro particular, hago propicia la ocasidon para expresar mi consideracion vy
estima personal.

Atentamente,

AV

uwiener.edu.pe



Universidad
Norbert Wiener

Lima, 21 de abril de 2021

SRA.

GONZALEZ DIAZ ROXANA
GERENTE GENERAL

RR & SAB EMPRENDEDORES 5.A.C
“BOTICA FARMASALUD”

Presente.-
De mi mayor consideracién:

Tengo el agrado de dirigirme a Usted para saludarla(o) en nombre propio
y de la Facultad de Farmacia y Bioquimica de la Universidad Privada Norbert
Wiener, a quien represento en calidad de Decano.

Mediante la presente le solicito vuestra autorizacién para que el/la
PACHERRES BERNUY, MARIBEL con cédigo a2014100845 de la Facultad de
Farmacia y Bioquimica de nuestra casa de estudios, realice la recolecciéon de datos
del proyecto de Tesis titulado: “AUTOMEDICACION CON LOSARTAN EN
PACIENTES HIPERTENSOS DURANTE LA PANDEMIA DE COVID 19, DE LA
BOTICA FARMASALUD DISTRITO BELLAVISTA-PROVINCIA CONSTITUCIONAL
DEL CALLAO, PERIODO ENERO- JULIO DEL 2021."

Sin otro particular, hago propicia la ocasidon para expresar mi consideracion vy
estima personal.

Atentamente,

Lol s Facultad @

uwiener.edu.pe



Anexo 7: Informe del asesor de turnitin

AUTOMEDICACION CON LOSARTAN

INFORME DE ORIGINALIDAD

18, 19« 44 3

INDICE DE SIMILITUD FUENTES DE INTERNET ~ PUBLICACIONES TRABAJOS DEL
ESTUDIANTE

FUENTES PRIMARIAS

repositorio.uwiener.edu.pe 2(y
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repositorio.unid.edu.pe /
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Anexo 8: Encuesta realizada al QF Juvenal Cachicatari Torres con CQFP 19141
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Anexo 9: Evidencia fotografica
Botica FarmaSalud-distrito Bellavista-Callao
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Anexo 10: Instrumento de la encuesta realizada a los pacientes hipertensos.

ANEXO +4: MODELQ DE CUESTIONARIO

INSTRUMENTO:

NOMBRECOMPLEIO:  dapsy  fpiyy Cewdel)
! SEXD:W'(-)Q'M ( )F

EDAD: 6’ % |

VARIABLE 1: AUTOMEDICACION CON LOSARTAN

| DIMENSION 1: Tipo de Preseripeion

Ne <aASI CASI
PREGUNTAS SIEMFPRE A VECES NUNCA
SIEMPRE NUNCA
1 ;Consume losartan sin una consuita medica? i {
|
- ,Alguna vez ha presentado alguna reaccion adversa |

al consumir losartdn?

X I

o (Tiene consulta médica con su cardiclogo?
KN Consume una vez al dia losartn de 50 mg? X !
: i
i 50 (Ingiere medicamentos antihipertensivos por ,

recomendaciones de amistades o familiares cercanos? ><

| DIMENSION 2: Manejo del medicamento

(Sigue todas las indicaciones que le brindo el medico

i go
i para el consumo de sus medicamenios? X
i 70 |, Es eficaz el tratammento farmacologico que recibe )
para su hipertension arterial? )\
% Durante la pand:zmia covid-19 | con que frecuencia
visito al cardilogo? )(
go (Se informa sobre las complicacicnes que puede
generar el medicamento que consume? )\
10 ;Lee el inserto que viene dentro de la caja de

losartin? X

| DIMENSION 3: Influencia a la automedicacién

Sigue las indicaciones sobre el consumo de un

1to antihi; 0 que Vi 76 di )(

las redes sociales?
120 ., Cree que toda la informacién que crreula en las &
redes sociales es veridica? | X
| 130 (No asiste a consultas médicas por temor a )(
contagiarse del Covid-19?




14 ;,Sabia que al automedicarse pone en riesgo su salud? >< |
[ ;Cree que su entorno social influve en su
2
automedicacién anthipertensivo”? X
DIMENSION 4 Adherencia

162  Tlene una constante comunicacién con su
| cardidlogo? X

Su médico habla con usted sobre los riesgos de
g incumplir &l tratamiento indicado para su

hipertension arterial?
}
i 180 Su cardiélogo esta pendiente de que usted. Cumpla
i
i con el tratamiento para su hipertensién arterial? )(
T
i s Consigue con facilidad su medicamento |
i )
| antihipertensivo? )( g =
Lae ;Adquiere losartan con receta médica?

VARIABLE 2 : HIPERTENSION

. DIMENSION 1: No farmacoldgico

CASI CASL
N® PREGUNTAS SIEMPRE A VECES NUNC i
SIEMFRE NUNCA |
= ;Realiza actividad Hsica regularmente?
% iCree que los que rep en
i su calidad de vida? )(
55 ¢Llevar estilos de vida saludable cree que
prolongara los afios de vida? )Y
+* El consumo de alcohal afecta a la presion arterial /\(
i i Agrega sal en exceso a sus alimentos?
DIMENSION 2: Farmacologico
i 6° 5u presion arterial se encuentra elevada? X
i ;,Se mide con frecuencia la presion arterial? )rr
| g Antes de medirse la presion arterial ;Cree que debe
| guardar reposo previo? )i
g ;Siente dolores en el pecho durante 2l ranscurse del st
din? /X
100 ;Con que frecuencia presenta sinfomas que le )(
I alerten. a una elevacion de la presion arterial?

1: Nunca, 2: Casi Nunea, 3: A veces, 4: Casi siempre y 3: Siempre




ANEXO 4: MODELO DE CUESTIONARIO

INSTRUMENTO:

NOMBRE COMPLETO: N " | {“‘d WA Fer et

l EDAD: [3

SEXO: ( ‘/iM ( )F I
|

VARIABLE 1: AUTOMEDICACION CON LOSARTAN

DIMENSION 1: Tipo de Preseripeicn

Ne - CASL | CASI
PREGUNTAS SIEMPRE A VECES NUNCA
SIEMFRE NUNCA
;Consume losartan sin una consuita médica? X

;Alguna vez ha presentado alguna reaccion adversa

al consumir losartan?

; Tiene consulta médica con su cardidlogo?

40 ;Consume una vez al dia losartin de 50 mg? /\<
50 ;Ingiere medicamentos antthipertensivos por
i recomendaciones de amistades o familiares cercanos? ><
DIMENSION 2: Manejo del medicamento
5 i, Sipue todas las indicaciones que le brindo el médico
para el consumo de sus medicamentos? >(
7 ;, Es eficaz el tratamiento farmacologico que recibe B
para su hipertensién arterial? ]<
ge Durante la pandemia covid-19 ;, cou que frecuencia
<
visito al cardiologo? )
g 43e informa scbre las complicaciones que puede
generar el medicamento que consume? }\
100 (Lee el inserto que viene dentro de la cajade
losartim? _><
DIMENSION 3: Influencia a la automedicacion
Sigue las indicaciones sobre el consumo de un
ne medicamento antihipertensivo que visualizé mediante X
las redes sociales?
120 , Cree que toda la mformacion que ercula en las : "
redes sociales es veridica? ><
130 ¢No asiste a consultas médicas por temor a
contagiarse del Covid-197 ><




42

Sabla que al automedicarse pone en nesgo su salud?

152

,Cres que su entorno social influye en su

automedicacion anthipertensivo?

| DIMENSION 4: Adherencia

;,liene una constante comunicacion con su

i 16° N
i cardidlogo? »><
| ;,Su médico habla con usted sobre los riesgos de
{17 : lirel indicado para su 7\
! hipertension arterial?
130 ,Su cardidlogo estd pendiente de que usted. Cumpla
con ¢l tratamiento para su hipertension arterial? ><
1g® ,Consigue con factlidad su medicamento |
antihipertensivo? )( &
1200 (Adquiere losartan con receta medica?

VARIABLE 2 : HIPERTENSION

DIMENSION 1: No farmacolégico

CASI CASI
Ne PREGUNTAS SIEMPRE A VECES NUNCA
SIEMFRE NUNCA

|1 Realiza actividad fisica regularmente? 7«

5 Cree que los ali que rep en
| su calidad de vida? )&

4 iLlevar estilos de vida saludable cres que

prolongara los afios de vida? >{
4 El consumo de alcohol afecta a la presién arterial 71\
50

(Agrega sal en exceso a sus alimentos?

DIMENSION 2: Farmacologico

6° ;Su presion arterial se encuentra elevada? X
i {,Se mide con frecuencia la presion arterial? 'X ‘
g Antes de medirse la presion arterial (Cree que debe )
guardar reposo previo? ><
g Siente dolores en el pecho durante el transcurse del )
dia? X
10° {Con que frecuencia presenta sintomas que le

alerten a una elevacién de la presién arterial?

1: Nunea, 2: Casi Nunca, 3: A veces, 4: Casi siempre y 3: Slempre



ANEXO 4: MODELQ DE CUESTIONARIO

INSTRUMENTO:

| EDAD: o5 ) |

| NOMBRE COMPLETO: C&N_‘N\ﬂu 60/)0\ é)@,uﬁﬁﬂﬂ’) (_@'uﬁ,g

SEXO: ()M f)QF [
1
|

VARTABLE 1: AUTOMEDICACION CON LOSARTAN

DIMENSION 1: Tipo de Prescripcion

—
o CASL casI |
1 PREGUNTAS SIEMPRE A VECES NUNCA |
SIEMPRE NUNCA |
!
12 ,Consume losartin sin una consulta médica? KX :
|
55 ;Alguna vez ha presentade alguna reaccion adversa

al consumir losartin?

2 i Tiene consuita médica con su cardiélogo? X

4 ;Consume una vez al dia losartin de 50 mg? /X

50 Ingiere medicamentos antihipertensivos por

recomendaciones de amistades o familiares cercanos?

DIMENSION 2: Manejo del medicamento

(Sigue todas las indicaciones que le brindo el médico

6°
para el consumo de sus medicamentos? y

I 70 i, Es eficaz el tratamiento farmacolégico que recibe .
! para su hipertension arterial? ){
| go Durante la pandemia covid-19 ; con que frecuencia
1 visito al cardiologo?
| 5 Se informa sobre las complicaciones que puede
| generar el medicamento que consume?

100 ;Lee el inserto que viene dentro de la caja de

losartin?

DIMENSION 3: Influencia a la automedicacién

(Sigue las indicaciones sobre el consumo de un

us medicamen(o anthip © que visuali di

las redes sociales?

i, Cree que teda la informacién que circula en las

redes sociales es veridica?

; 13 {No asiste a consuitas médicas por lemor a
| contagiarse del Covid-19?




(Agrega sal en exceso a sus alimenies?

I i
| 1 ;Sabia que al automedicarse pone en riesgo su salnd? i
| 1 S
i ;Cree que su entorno secial mtluye en su E r ‘
5% 1
antomedicacion antihipertensivo? >< ‘
i i |
| DIMENSION 4: Adherencia
16° ¢ Tiene una constante comunicacion con su ‘ n
| cardiologo?
| Su médico habla con usted sobre los nesgos de 1
| 170 lir e iento indicado para su |
hipertension arterial?
| 180 i Su cardidloge estd pendiente de que usted. Cumpia £
con ¢l tratamiente para su hipertension arterial?
s ;Consigue con facilidad su medicamento
| antihipertensivo?
|
20° ; rAdquere losartan con receta médica?
.‘
)
VARIABLE 2 : HIPERTENSION
i DIMENSION 1: No farmacolégico
CASI CASI
N PREGUNTAS SIEMPRE A VECES NUNCA
SIEMFRE NUNCA
{
e ¢Realiza actividad fisica regularmente?
55 Cree que lcs alimentos que consume repercuten en
su calidad de vida? X
iLlevar estilos de vida saludable cree que
30
prolongara los afios de vida?
T
4° El consume de alcchol afecta a la presion arterial A
50

DIMENSION 2: Farmacologico

alerten a una elevacion de la presion arterial?

1: Munca, 2: Casi Nunca, 3: A veces, 4: Casi siempre v 3 Siempre

6° ;Su presion arterial se encuentra elevada? X
¥
7 (Se mide con frecuencia la presion arterial? X
e
8° Antes de medirse la presion arterial [Cree que debe
guardar reposo previo? ‘X
o (Siente dolores en el pecho durante el transcurso del
dia?
10° 1 Con que frecuencia presenta sintomas que le




