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Resumen

El objetivo fue relacionar entre las afecciones digestivas con el empleo de plantas medicinales en
personas adultas que acuden al mercado Sarita Colonia de San Juan de Lurigancho, 2024. Método.
El estudio utiliz6 método hipotético deductivo, disefio no experimental, nivel descriptivo
correlacional, corte transversal, enfoque cuantitativo, tipo basico, conformaron la muestra 169
personas adultas, se recolectd la informacion por encuesta mediante un cuestionario, se realizé
analisis de Rho de Spearman para contrastar la hipotesis. Resultados. De 169 encuestados el 53,8%
fueron varones, 43,8% tenian edad entre 41-50 afios, en afecciones digestivas, el 26% presento
saciedad temprana; 24,9% meteorismo; 29,6% regurgitacion; 23,1% acidez estomacal, 15,4%
dificultad para tragar; 15,4% célicos intestinales; 11,2% hinchazon abdominal, 14,8% nauseas y/o
vomitos y 40,8% diarreas después de las comidas. En uso de plantas medicinales, 31,4% usaron la
hierbaluisa; 14,2% manzanilla; 15,4% jengibre; 19,5% hinojo; 29,6% romero; 33,1% anis; 24,9%
mentay 11,2% hierba santa. El 46,7% usd toda la planta, 39,6% las hojas, 23,7% las flores y 21,3%
la corteza, 56,2% preparaban infusiones, administraban entre 1 a 3 veces por dia durante la semana;
26,6% los usé para indigestiones moderadas; 36,1% para reflujo gastroesofagico severo, 30,8%
para distension abdominal moderada. El valor de rho fue 0,905 indica correlacion positiva muy
alta. Conclusion. Si existe relacion positiva muy alta entre las afecciones digestivas con el empleo
de plantas medicinales en personas adultas que acuden al mercado Sarita Colonia de San Juan de

Lurigancho.

Palabras clave. Afecciones digestivas, plantas medicinales, Ulcera péptica



Abstract

The objective was to relate digestive conditions to the use of medicinal plants in adults who go to
the Sarita Colonia market in San Juan de Lurigancho, 2024. Method. The study used a hypothetical
deductive method, non-experimental design, correlational descriptive level, cross-sectional,
quantitative approach, basic type, the sample consisted of 169 adults, the information was collected
by survey using a questionnaire, Spearman's Rho analysis was performed to contrast the
hypothesis. Results. Of 169 respondents, 53.8% were men, 43.8% were between 41-50 years old,
in digestive conditions, 26% presented early satiety; 24.9% meteorism; 29.6% regurgitation; 23.1%
heartburn, 15.4% difficulty swallowing; 15.4% intestinal colic; 11.2% abdominal swelling, 14.8%
nausea and/or vomiting and 40.8% diarrhea after meals. In the use of medicinal plants, 31.4% used
lemon verbena; 14.2% chamomile; 15.4% ginger; 19.5% fennel; 29.6% rosemary; 33.1% anise;
24.9% mint and 11.2% holy herb. 46.7% used the entire plant, 39.6% the leaves, 23.7% the flowers
and 21.3% the bark, 56.2% prepared infusions, administered between 1 to 3 times a day during the
week; 26.6% used them for moderate indigestion; 36.1% for severe gastroesophageal reflux, 30.8%
for moderate abdominal distension. The rho value was 0.905 indicating very high positive
correlation. Conclusion. There is a very high positive relationship between digestive conditions
and the use of medicinal plants in adults who go to the Sarita Colonia market in San Juan de

Lurigancho.

Keywords. Digestive conditions, medicinal plants, peptic ulcer



Xi

Introduccion

El estudio se encuentra distribuido en 5 capitulos, el capitulo uno plantea el problema de
investigacion referente a relacion de afecciones digestivas con el empleo de plantas medicinales en
personas adultas; las afecciones gastrointestinales son problemas comunes y muchas personas
suelen usar preparados herbales para aliviar estas afecciones, entre las afecciones mas comunes se
encuentran las enfermedades del intestino irritable, reflujo gastrointestinal distension abdominal,
nauseas, diarrea, dolor y ardor del estdbmago, los mismos que se han tratado con resultados
favorables con uso de hierbas medicinales. El capitulo dos abarca los estudios previos nacionales
e internacionales actuales enfocados en tratamiento de afecciones digestivas con el empleo de la
medicina herbaria, asi mismo se plasman las hipétesis de la investigacion y bases tedricas
fundamentadas con referencias actualizadas. En capitulo tres se plasman los aspectos
metodoldgicos, el estudio se baso en un disefio no experimental, enfoque cuantitativo, alcance
correlacional, tipo bésico, el proposito fue obtener conocimientos nuevos del uso de plantas
medicinales para afecciones digestivas, la hipotesis se prob6 mediante estadistica inferencial para
dar respuesta al problema del estudio. En capitulo cuatro se presentan y discuten cada resultado
obtenido, las tablas de frecuencia de cada indicador se plasman en tablas segiin dimensiones y
variables del estudio; la hipdtesis fue contrastada por prueba de Rho de Spearman el cual se obtuvo
correlacion de las variables fue positiva muy alta, en este sentido, si aumentan las afecciones
digestivas también aumenta el uso de plantas medicinales, asimismo, los resultados fueron
debidamente discutidos con estudios previos. En capitulo quinto se exponen las conclusiones
principales y recomendaciones derivadas del estudio. Por Gltimo, se plasman las referencias segun

estilo Vancouver actualizadas nacionales e internacionales.



CAPITULO I: EL PROBLEMA

1.1. Planteamiento del problema

Las enfermedades del sistema digestivo son causantes de una elevada tasa de
morbilidad y mortalidad a nivel mundial, estas enfermedades pueden ser leves con sintomas de
indigestiones o nauseas hasta crénicas como céncer de estdbmago, se ha informado que en el
afio 2021 la prevalencia de enfermedades digestivas fue 40,3% en el mundo, con tasa mayor en
mujeres que en hombres, por otro lado, aproximadamente 1,700 millones de nifios padecen de
enfermedades diarreicas cada afio el cual provoca mortalidad alrededor de 1,5 millones (1). Las
enfermedades gastrointestinales en los paises desarrollados son altas, se estima que mas de 300
millones de personas vivian con un trastorno digestivo en 44 paises europeos en el afio 2019
(2). En el 2016 se produjeron mas de 43 millones de visitas ambulatorias con un diagndstico
gastrointestinal primario en los Estados Unidos, las afecciones digestivas también pueden
afectar significativamente la calidad de vida de las personas que los padecen, afectando su
capacidad para participar plenamente en su vida personal y profesional (3). Las afecciones
gastrointestinales son problemas comunes y muchas personas suelen usar preparados herbales
para aliviar estas afecciones, entre las mas comunes se encuentran nauseas, diarrea, vOmitos,
enfermedad del intestino irritable, reflujo gastrointestinal, dolor y ardor del estdmago,

distension abdominal, los mismos que se han tratado con resultados favorables con uso de



hierbas medicinales (4). Las afecciones funcionales del tubo digestivo, es decir, dispepsia,
reflujo gastroesofagico y estrefiimiento funcional no se ha obtenido tratamiento completo
mediante medicamentos convencionales, mientras tanto, las plantas medicinales son utilizados
ampliamente en diferentes partes del mundo como alternativa para tratar estas afecciones
digestivas (5). Investigacion realizada en Tailandia respecto al uso de plantas medicinales para
tratamiento de diversas afecciones del tracto gastrointestinal, varias especies de plantas como
Circuma longa, Zingiber ottensii, Sen alata, Croton robustus, y sus diferentes 6rganos se
emplean para tratar problemas gastrointestinales comunes, como diarrea, flatulencia, ulceras
gastricas, dolor de estomago y hemorroides e ictericia (6). Es por eso que en la actualidad se
encuentran preparados a base de hierbas para tratamiento de enfermedades del tracto
gastrointestinal, como Mentha piperita (Lamiaceae), semillas de Pharbitis nil Choisy
(Convolvulaceae) y Corydalis tuber (Papaveraceae), han demostrado mejoras en el tratamiento
de trastornos funcionales del tracto gastrointestinal, como la dispepsia funcional, intestino
irritable, estrefiimiento, antiespasmadico y reflujo gastroesofagico (7). Uno de los fitoquimicos
como la fitohemaglutinina (lectina) participan en la maduracion del intestino al estimular el
crecimiento intestinal, en estudio preclinico se demostrd que aumenta la cantidad de criptas en
el tracto gastrointestinal, mejora la inmunidad, lo que protege a los nifios contra enfermedades
letales como la enterocolitis necrotizante y la diarrea (8). EI Per(, es uno de los paises de
América latina con mayor biodiversidad de plantas medicinales distribuidas fundamentalmente
en selvay la sierra con uso principalmente empirico, sin embargo, los profesionales de la salud
no prescriben ni aceptan hierbas medicinales de manera sistematica tal vez por falta de
investigaciones clinicas controladas, toxicidad y efectividad y que pueden originar el empleo
terapéutico para afecciones organicas como son las enfermedades digestivas, sin embargo,

aproximadamente el 80% de los pobladores de la selvay sierra usan la fitoterapia como recurso



medicinal (9). La menta (Mentha piperita) Gtil para alivio de la dispepsia, Mentha pulegium
posee propiedades antiespasmadicas util en dolor de estdbmago; Zingiber officinale Gtil como
antiemético y antiespasmadico, aumenta la secrecion de bilis; Piper nigrum mejora el vaciado

gastrico y estimula las secreciones acidas del estomago (10).

1.2. Formulacion del problema
1.2.1. Problema general
e Cudl es la relacion entre las afecciones digestivas con el empleo de plantas
medicinales en personas adultas que acuden al mercado Sarita Colonia de San Juan
de Lurigancho, 2024?
1.2.2. Problemas especificos
e ;Como las indigestiones se relacionan con el empleo de plantas medicinales en
personas adultas que acuden al mercado Sarita Colonia en San Juan de Lurigancho,
20247
e Cbmo el reflujo gastroesoféagico se relaciona con el empleo de plantas medicinales
en personas adultas que acuden al mercado Sarita Colonia de San Juan de
Lurigancho, 2024?
e ;COmo la distension abdominal se relaciona con el empleo de plantas medicinales
en personas adultas que acuden al mercado Sarita Colonia de San Juan de

Lurigancho, 2024?



1.3.0Objetivos de la investigacion
1.3.1. Objetivo general
Relacionar entre las afecciones digestivas con el empleo de plantas medicinales en
personas adultas que acuden al mercado Sarita Colonia de San Juan de Lurigancho
1.3.2. Objetivos especificos
1. Relacionar entre las indigestiones con el empleo de plantas medicinales en personas
adultas que acuden al mercado Sarita Colonia de San Juan de Lurigancho
2. Relacionar entre el reflujo gastroesofagico con el empleo de plantas medicinales en
personas adultas que acuden al mercado Sarita Colonia de San Juan de Lurigancho
3. Relacionar entre la distension abdominal con el empleo de plantas medicinales en

personas adultas que acuden al mercado Sarita Colonia de San Juan de Lurigancho

1.4 Justificacion de la investigacion

1.4.1. Tebrica

Las afecciones digestivas pueden acompafarse de diversos sintomas como diarreas,
vomitos, reflujo gastroesofagico, distensién abdominal, ardor y dolor en estémago que pueden
afectar significativamente la calidad de vida de las personas que los padecen, muchas personas
suelen usar preparados herbales para aliviar estas afecciones con resultados favorables (3). En
este estudio las afecciones digestivas se valoran segun sintomas auto informados por las
personas; indigestiones pesadas, reflujo gastroesofagico y distension abdominal, el empleo de
plantas medicinales se mide en base a ocho especies de plantas, érgano de la planta, forma de
preparacion y frecuencia de administracion. Hasta el momento se ha observado que no existen
estudios que midan la relacion de las afecciones digestivas con el empleo de plantas

medicinales en el distrito de San Juan de Lurigancho por el cual se justifica el estudio.



1.4.2. Metodoldgica

En aspectos metodoldgicos el estudio trata de contribuir a la comunidad académica con
un cuestionario validado y confiable para evaluar la relacion entre las afecciones digestivas
con el empleo de plantas medicinales, en el futuro puedan servir de sustrato para otros estudios
similares o aplicados.
1.4.3. Préctica

La investigacion es importante porque podrian contribuir para planificar e implementar
asesoria farmacéutica a pacientes que sufran de algin sintoma de enfermedad digestiva y
orientar el uso de plantas medicinales como alternativa de tratamiento, brindar informacion
actualizada sobre especie, forma de preparacion y frecuencia de administracién de hierbas
medicinales; asimismo, contribuir el uso racional de las plantas para obtener mejores
resultados terapéuticos en base a eficacia y seguridad.

1.5.Limitaciones de la investigacion

Temporal: El presente trabajo se desarroll6 en un periodo de 21 dias estaba programado
para realizarlo en 20 dias, pero hubo un retraso debido a que no todas las personas estaban

disponibles en ese momento.

Espacial: No hubo limitacion espacial dado que el Mercado Sarita Colonia en distrito de San

Juan de Lurigancho fue accesible y se aplicé las encuestas sin inconvenientes.

Poblacion: Se realizd en personas mayores de 25 afios que tengan afecciones digestivas y usen
plantas medicinales, la limitacion que se tuvo fue en la unidad de analisis dado que hubo
resistencia de algunos encuestados para firmar el consentimiento informado por temor en

firmar un documento que al inicio no lo tenian claro, en esta situacion se procedié a explicar



al detalle el procedimiento y objetivo del estudio los cuales no tendrian ninguna implicancia
para los encuestados sea de tipo legal, econémico, personal o administrativo por participar en

el estudio.



CAPITULO II: MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes de la investigacion

2.1.1. Antecedentes nacionales

Saldana, et al. (11) en su trabajo el objetivo fue “identificar plantas medicinales
utilizadas en la terapia de dolencias del sistema digestivo por los habitantes andinos de la
Pampa, Tayacaja, Huancavelica, Peri”. Métodos. El enfoque del estudio fue cuantitativo,
alcance descriptivo correlacional, disefio no experimental, muestreo no probabilistico,
mediante técnica “bola de nieve”, realizaron encuestas para recolectar informacion sobre
afecciones del aparato digestivo tratadas con plantas medicinales, la poblacion fueron
habitantes mayores de 20 afios y emplearon plantas medicinales como terapia de sus
dolencias del tubo digestivo. Resultados. Reportaron empleo de 16 familias, 33 géneros y
34 especies de plantas medicinales, las familias de mayor empleo de especies vegetales
fueron Asteraceae y Lamiaceae. Las especies de mayor uso fueron 11,9% Minthostachys
mollis, 10,4% Aloe vera, 9% Clinopodium bolivianum, 9% Artemisia absinthium y 8,2%
Matricaria chamomilla. Conclusion. Para tratar afecciones del tubo digestivo se usaron

diversas especies de plantas medicinales para alivio del dolor de estdmago, gastritis,



estrefiimiento, padecimientos de la vesicula biliar, distension abdominal, reflujo
gastroduodenal y afecciones hepaticas.

Ccopa y Cajchaya (12) el objetivo fue “determinar el uso de plantas medicinales en
usuarios del Hospital Carlos Monge Medrano Juliaca - Puno en el tratamiento de
enfermedades”. Método. El estudio fue de método analitico observacional, disefio no
experimental, alcance descriptivo, la poblacién lo conformaron pacientes adultos,
muestreo no probabilistico, se aplicd encuestas mediante cuestionario para evaluar uso de
plantas medicinales. Resultados. EI 57,4% de encuestados fueron mujeres, 41,2% tenian
edad entre 18- 30 afios, 70,6% tenian estudios superiores, 61,8% sus ingresos econémicos
eran menor al sueldo minimo vital; 57% usaron plantas medicinales para afecciones
respiratorias y digestivas; 38,2% usé eucalipto, 27,9% mufa, 10,3% orégano; 39,7%
usaron tres plantas y 36,8% dos plantas, 88,2% preparaban en forma de infusion, 64,5%
consumian entre uno y cinco dias, 61,2% administraron por via oral, las afecciones
digestivas principales fue distension abdominal, reflujo gastroesofagico, meteorismo y
nauseas, identificaron relacién con el uso de plantas medicinales. Conclusién. Los
pacientes usaron plantas medicinales para afecciones digestivas y respiratorias como
complemento al tratamiento médico en forma de infusion, de 1 a 5 dias por via oral.

Rodriguez (13) el objetivo fue “determinar las précticas de Medicina Tradicional para
el tratamiento de las afecciones mas comunes en los pobladores de la Comunidad de
Calango”. Método. El estudio fue de enfoque cuantitativo, corte transversal, disefio no
experimental, nivel descriptivo, conformaron la muestra 92 personas de la comunidad
Calango, recolectaron datos con uso de cuestionario, muestreo aleatorio simple.
Resultados. El 90% empleaban planta y curanderismo, 19,7% realizaban bafio de

florecimiento, 14% empleaban la ruda; las plantas de mayor uso fueron 88% eucalipto,



59% cebolla, ajo y miel de abeja, 40% la tara, principalmente para afecciones digestivas
usaban 84% el paico, 59% la sabila y 56% manzanilla; 51% llantén, 84% cola de caballo,
identificaron relacion positiva del empleo de plantas medicinales para tratamiento de
afecciones comunes digestivas. Conclusion. Hubo practica de medicina tradicional por
pobladores de Calango por la diversidad de plantas que tienen a disposicidn para hacer
frente a sus enfermedades.

Julisa y Yesica. (14) en su trabajo el objetivo fue “Determinar la relacion entre el
conocimiento y la actitud acerca del uso de plantas medicinales en el tratamiento de
enfermedades digestivas”. Métodos. El enfoque cuantitativo, alcance descriptivo
correlacional, disefio no experimental, muestreo no probabilistico, mediante técnica
“encuesta” Resultados. A través de los andlisis realizados se demostraron que la
poblacion de Huaraclla-Jesus, en un 60% de las personas poseen un alto conocimiento
sobre la utilizacion de plantas medicinales, particularmente para tratar las enfermedades
digestivas. Conclusion. Un 60% de la poblacion efectla el empleo de plantas medicinales
de forma opcional parael tratamiento en enfermedades digestivas. Las plantas que
tuvieron numerosas incidencias y de mayor empleo para tratar enfermedades digestivas
mas frecuentes es el Anis con un 25 %, Manzanilla con 35%, la Menta con un 10%, hierba
luisa con un 7.50 %, Paico con un 6.3%, sangre de grado con un 5.0%, quedando como las

de uso mas habitual.

2.1.2. Antecedentes internacionales

Scarpellini, et al. (15) el objetivo fue “analizar el uso del aceite de menta en

gastroenterologia”. Métodos. Realizaron un estudio con alcance descriptivo, disefio no
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experimental, método deductivo, efectuaron bisqueda bibliogréafica en bases de datos de
revistas médicas sobre articulos originales, metaanalisis, revisiones, ensayos clinicos y
series de casos, emplearon palabras clave y acronimos y asociaciones: aceite de menta,
sindrome de intestino irritable, motilidad gastrointestinal, dispepsia funcional, endoscopia
gastrointestinal. Resultados. El aceite de menta y sus componentes presentaron efectos
relajantes del masculo liso y antiespasmadicos en el esfinter esofagico inferior, el duodeno,
estbmago y el intestino grueso, modul6 la sensibilidad del sistema nervioso central y
visceral, estos efectos sugieren el uso de aceite de menta para tratar el sindrome de intestino
irritable y la dispepsia funcional, el aceite de menta tiene perfil de seguridad atractivo
comparado con los tratamientos farmacolégicos clasicos, especialmente en trastornos
gastrointestinales funcionales. Conclusion. El aceite de menta es seguro para aplicacion en
afecciones del tracto gastrointestinal.

Hawrelak, et al. (16) el objetivo fue “evaluar la eficacia de las hierbas medicinales
occidentales en el tratamiento del sindrome del intestino irritable (SII)”. Método. El estudio
tuvo disefio no experimental, nivel descriptivo, método deductivo, realizaron blsqueda
informatica en Embase, Medline, Amed, Cinahl, Biblioteca Cochrane, incluyeron revision
de ensayos doble ciego y controlados con placebo de hierbas medicinales occidentales
sobre los sintomas relacionados con el Sll. Resultados. Los datos sugieren que el aceite
esencial de menta es eficaz y bien tolerado en el tratamiento a corto plazo del Sll, el Aloe
vera demostraron eficacia para reducir los sintomas del SllI. El aceite de Pimpenella
anisum, la combinacion de aceite de curcumina y Foeniculum vulgare y la mezcla de
Schinopsis lorentzii, Aesculus hippocastanum y aceite esencial de menta demostraron

eficacia en tratamiento de Sl en ensayos clinicos. Conclusién. Las hierbas medicinales
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mencionadas lineas arriba demostraron eficacia en el tratamiento del sindrome de intestino
irritable.

Kmail (17) el objetivo del estudio fue “destacar los productos de origen vegetal y sus
acciones que influyen en afecciones del sistema digestivo”. Método. El estudio tuvo disefio
no experimental, método deductivo, nivel descriptivo, buscaron informacién en bases de
datos, PubMed, Google Scholar. MedlinePlus y Science Direct sobre uso de plantas para
prevenir o tratar enfermedades digestivas y canceres. Resultados. Las plantas con potencial
accion para tratar afecciones del sistema digestivo incluyen al Aloe vera, Curcuma longa,
Calendula oficinales, Zingiber officinale, Lavandula angustifolia, Rosmarinus officinalis,
Thymus vulgaris, Ginkgo biloba, Vacciniun myrtillus y Cynodon dactylon. En el perfil
fitoquimico se identifico constituyentes principales; quercetina, curcumina, antocianinas,
glucésidos de isoflavonas, fendlicos, saponinas y flavonoides. Estas plantas medicinales
tienen el potencial de mejorar afecciones del sistema digestivo como indigestiones
pesadas, distensién abdominal o reflujo gastroesofagico, aliviar el dolor y el malestar de
los pacientes. Conclusién. Las plantas medicinales descritas lineas arriba mostraron
constituyentes fitoquimicos principalmente de la familia de compuestos fendlicos y
relacion positiva con tratamiento de afecciones del sistema digestivo.

Alfredo, et al. (18) el objetivo fue “profundizar el conocimiento de los usos
medicinales de plantas en el sur de Manabi”. Método. Realizaron un estudio nivel
descriptivo, método deductivo, disefio no experimental, los datos son recolectados por 200
personas, las plantas usadas fueron Mentha spicata L. y Cymbopogon citratus. Resultado.
Partes de las hierbas que mas utilizaron en dicho estudio indicaron las hojas (65,5 %),
como preparado de infusiones (70,5 %). Las afecciones digestivas fueron, infecciosas y

parasitarias los cuales fueron tratadas con las plantas medicinales, con una constancia de
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35,9 %, 27,8 %, 30,3 % y 35,0 % de quienes fueron entrevistados, respectivamente. Lo
que se encontrd dichos bioactivos que estan presentes en las hierbas medicinales eran los
alcaloides, flavonoides, triterpenos y fenoles. conclusién. Las plantas medicinales descritas
lineas arriba su mayor uso fue en forma de infusion y la que mas utilizaron fueron la parte

de las hojas.

2.2. Bases tedricas

1.1.1. Afecciones digestivas

Los sintomas comunes de las afecciones digestivas, incluyen hinchazén, sangrado,
plenitud postprandial, estrefiimiento, diarrea, incontinencia, acidez de estdmago, nauseas,
vomitos, malestar abdominal, deglucién, aumento o pérdida de peso (19); las afecciones
digestivas comunes incluyen la enfermedad por reflujo gastroesofagico (ERGE), enfermedad
inflamatoria intestinal (RI1), sindrome del intestino irritable (SII), cancer colorrectal (CCR),
Ulcera péptica (PUD), intolerancia a la lactosa, enfermedad hepatica ( LD), pancreatitis,
acidez de estdbmago y cancer (19).
1.1.2. Reflujo gastroesofagico

La enfermedad por reflujo gastroesofagico (ERGE) es la afeccion en la que se produce
reflujo del contenido del estobmago hacia el es6fago el cual produce sintomas y/o
complicaciones, los sintomas tipicos incluyen acidez de estbmago y regurgitacion; el sintoma
mas comun es la acidez de estobmago se describe como una sensacion de ardor subesternal
que se eleva desde el epigastrio hasta el cuello; la regurgitacion es el retorno sin esfuerzo del
contenido gastrico hacia la boca, a menudo acompanada de un sabor acido o amargo; las

manifestaciones extraesofagicas de la ERGE incluyen sintomas laringeos y pulmonares como
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ronquera, tos cronica, carraspeo y afecciones como faringitis, laringitis y fibrosis pulmonar
(20).

Los farmacos inhibidores de la bomba de protones (IBP) ha evolucionado como
tratamiento estandar para el ERGE, sin embargo, los sintomas atribuidos a la ERGE persisten
a pesar del tratamiento continuado con IBP hasta el 40% de los pacientes, la terapia con IBP
aumenta los riesgos de infecciones, insuficiencia hepética, osteoporosis, pancreatitis,
ictericia y ginecomastia persistente, por tanto, se requiere tratamiento multivariable
alternativo a los IBP como el uso de fitofarmacos que muestren seguridad y eficacia en el
tratamiento de la ERGE (21).

1.1.3. Dispepsia funcional

La dispepsia funcional es uno de los trastornos gastrointestinales funcionales mas
comunes y afecta a mas del 20% de la poblacion, se define por la presencia de uno o mas de
los siguientes sintomas: dolor o ardor epigastrico, plenitud postprandial y saciedad temprana
(22). Segun la etiologia la dispepsia puede ser organica asociada a una enfermedad como
esofagitis, Ulcera péptica, dispepsia causada por farmacos; el otro tipo es la dispepsia no
organica por lo que no existe causa estructural que definan los sintomas (23). En términos de
mecanismos fisiopatoldgicos, se establece retraso del vaciamiento gastrico, alteracion de la
acomodacion gastrica, hipersensibilidad a la distension gastrica, infeccion por Helicobacter
pylori y alteracion del procesamiento de las sefiales de la region gastroduodenal, para terapia
de primera linea se usan los inhibidores de la bomba de protones y en pacientes positivos
para infeccién por Helicobacter pylori deben recibir terapia de erradicacion (24).

1.1.4. Sindrome del intestino irritable
El sindrome del intestino irritable (SII) es una afeccion del tracto intestinal funcional

crénica con prevalencia promedio en el mundo de 11,2%, se relaciona con diferentes factores
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como el estrés, sexo femenino, ansiedad y depresion que pueden alterar negativamente la
calidad de vida de las personas (25). La patogénesis implica alteraciones de la motilidad
gastrointestinal, hipersensibilidad visceral, reactividad posinfecciosa, interacciones
intestino-cerebro, crecimiento excesivo de bacterias en el intestino delgado, malabsorcion de
carbohidratos, sensibilidad a los alimentos e inflamacion intestinal; se presenta con sintomas
intestinales como dolor abdominal y excrecion agitada lo que sirve como requisito previo
para diagnosticar la afeccion, segun criterio Roma IV se ha identificado cuatro subtipos; Sli
con diarrea, SlI con estrefiimiento, SII con mezcla de estrefiimiento y diarrea, y Sl no
identificado, el tratamiento es en base a los sintomas por lo general requiere de méas de un
farmaco incluye antidiarreico, antiinfecciosos segin sintomas (26).
1.1.5. Plantas medicinales para afecciones digestivas
a. Cymbopogon citratus (Hierba luisa)
Cymbopogon citratus es una planta medicinal tradicional herbacea, aromatica, perenne,
pertenece a la familia Gramineas, las hojas son alargadas verde claro y aromaticas,
empleado para disminuir la hinchazén, dolor y ventilacion gastrica; también se la
atribuye propiedades antibacterianas, antioxidantes, antiinflamatorios y ansioliticos, es
beneficioso en el tratamiento de dafio hepatico e incluso canceres, tiene efecto protector
sobre el tracto gastrointestinal, efecto antiulceroso gastrico, tiene funcion reguladora
del tracto gastrointestinal como alivio del estrefiimiento; las hojas se consumen a
menudo en forma de infusion en la medicina popular, es rica en aceites esenciales, en
su constituyente quimico se han identificado principalmente compuestos fenoélicos,
flavonoides y terpenos como citral y geraniol (27,28).

b. Matricaria chamomilla (Manzanilla)
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Matricaria chamomilla, es una especie de planta terapéutica de la familia Asteraceael,
es herbacea, ramoso, erguido, tallo de forma rectangular, altura hasta 50 cm, hojas
alternas, su inflorescencia tiene forma de capitulo, sus flores son radiales de 20 mm
aproximado, ligula blanca, hermafroditas; se menciond por vez primera en escritos del
antiguo Egipto, en los que se demostrd que las flores de manzanilla trituradas se
utilizaban en formulaciones cosméticas y para tratamiento de afecciones de la piel y
dermatitis; los herbolarios arabes medievales destacaron a la manzanilla por sus
propiedades  hepatoprotectoras, antidiarreicas, antiinflamatorias, laxantes,
antiflatulencia, espasmoliticas, diuréticas, antiepilépticas y antioxidantes; la flor de
manzanilla es rica en aceites esenciales y en forma de tintura se utiliza para tratar la
diarrea en los nifios; los componentes quimicos incluyen sesquiterpenos, cumarinas,
flavonoides y poliacetilenos; destacan compuestos como el bisabolol, farneseno,
germacrene, camazuleno, geraniol, epigenina, &cido cafeico, quercetina, luteolina,
acido clorogénico y rutina, el bisabolol reduce los niveles de pepsina sin cambiar el pH
del acido del estomago, lo que lo convierte en una alternativa para tratar las
disfunciones del estomago y del intestino superior (29).

Zingiber officinale (Jengibre o kién)

Zingiber officinale es una planta comestible, pertenece a la familia Zingiberaceae
presenta rizoma horizontal, tallo subterraneo, sabor y aroma picante, hojas largas hasta
20 c¢cm, tamarfio de la planta hasta 90 cm, se emplean las raices o rizomas, en sus
componentes activos se han identificado compuestos fendlicos, proteinas, lecitina,
fibras, acidos grasos, glicéridos, vitaminas (A, C y B3), contenidos volatiles (terpenos,
oleorresina , zingibereno, zingiberol, zingerona, shogaol, paradol y shogoal), ademas,

los rizomas contienen gingerol involucrado en la secrecion de enzimas digestivas
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debido a su atractivo olor y sabor, también se le atribuye efectos inmunoestimulantes,
antibacterianos, promotores del crecimiento, antioxidantes y antiinflamatorios (30). Se
ha informado que el rizoma del jengibre es una de las hierbas frescas muy utilizada
como una opcion potencial para el tratamiento de la enfermedad inflamatoria intestinal
el cual implican una inflamacion persistente del sistema digestivo, los componentes
fenolicos les confieren propiedades inmunomoduladores, antioxidantes vy
antiinflamatorias, ademas se le atribuye propiedades antieméticas (31).

Foeniculum vulgare (Hinojo)

Foeniculum vulgare es una especie del género Apiaceae ampliamente cultivada en
regiones tropicales y templadas, es una planta herbacea y fragante de 1 a 2 metros de
altura, es una hierba perenne, presenta tallos estriados, hojas intermitentes que se
combinan con hojas esponjosas de color verde oscuro y peciolos envainados, se usa
todos sus componentes, en particular, semillas, raices, hojas y frutos, contiene
sustancias quimicas fenolicas, alcaloides, terpenoides, flavonoides, taninos, glucésidos
y saponinas, se han identificado sustancias bioactivas como el transanetol, la fenchona.
el estragol y la quercetina (32), dtil en el tratamiento de trastornos gastrointestinales ya
que posee propiedades antiespasmadicas, antiinflamatorias, antibacterianas, diuréticas,
carminativas y analgésicas, ademas, se usa para tratar problemas neurolégicos gracias
a sus efectos antiulcerosos y antioxidantes (33).

Rosmarinus officinalis (Romero)

Rosmarinus officinalis es una planta aromatica pertenece a la familia Lamiaceae, son
identificados compuestos fendlicos: acido cafeico, acido rosmarinico, acido carnosico
y carnosol; el carnosol y el acido carnosico cubren casi el 90% de la accion antioxidante

del romero, ademas, se ha utilizado para reducir la ansiedad y la depresion, Gtil como
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agente aromatizante en bebidas, alimentos y cosméticos; el aceite de romero se ha
empleado tradicionalmente como antiinflamatorio, analgésico, antimicrobiano,
astringentes, antirreumaticas, antifungica, carminativas y antioxidantes (34).
Pimpinella anisum (Anis)

Pimpinella anisum, en el mundo existe mas de 150 especies del género Pimpinella, el
fruto se tritura hasta obtener un polvo comestible, se le atribuye propiedades
analgesicas, anticolicos, carminativas y astringentes, ha mostrado ser efectivo en
tratamiento del sindrome de intestino irritable, en angustia postprandial, dolor
abdominal, anorexia, diarrea y distension abdominal, los componentes activos varian
segun ubicacion geogréafica el cual destaca el transanetol (76,9% - 93,7%) que se
encuentra en el aceite esencial de anis (35).

Curcuma longa (Cdarcuma)

Curcuma longa se ha utilizado tradicionalmente para tratar enfermedades crénicas
como asma, problemas hepaticos, heridas diabéticas y dolor abdominal, se ha
demostrado que el polifenol curcumina, tiene efectos antiinflamatorios, antioxidantes,
antimicrobianos e inmunomoduladores, lo que demuestra potencial tratamiento de
trastornos digestivos como en la enfermedad inflamatoria intestinal (Ell), dispepsias,
Ulceras pépticas, sindrome de intestino irritable (SI1) y reflujo gastroesofagico, el perfil
de seguridad de su compuesto activo curcumina, se considera seguro en animales y
humanos, por lo tanto, podria usarse como opcion nutracéutica o terapia
complementaria en el tratamiento de trastornos digestivos, particularmente en

pacientes con Ell o SII (36).
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h. Menta piperita (Menta)
Menta piperita especie vegetal pertenece a la familia Laminaceas presenta tallo fino,
puede crecer hasta 60 cm de altura, la parte utilizada son las hojas, del cual se obtiene
el aceite de menta mediante destilacion al vapor, el aceite de menta contiene
principalmente mentol, se emplea cominmente para tratar afecciones gastrointestinales
funcionales, como la dispepsia y el sindrome del intestino irritable, se le ha atribuido
su capacidad para actuar como antiespasmadico, ademas, se ha demostrado en estudio

in vivo e in vitro efectos antifingicos, antimicrobianos e incluso antivirales (37).

2.3. Formulacion de la hipétesis

2.3.1. Hipotesis general

H1: Existe relacion entre las afecciones digestivas con el empleo de plantas
medicinales en personas adultas que acuden al mercado Sarita Colonia de San Juan de
Lurigancho, 2024.
HO: No existe relacion entre las afecciones digestivas con el empleo de plantas
medicinales en personas adultas que acuden al mercado Sarita Colonia de San Juan de
Lurigancho, 2024.

2.3.2 Hipotesis especificas

H1: Existe relacion entre las indigestiones con el empleo de plantas medicinales en
personas adultas que acuden al mercado Sarita Colonia de San Juan de Lurigancho,

2024.
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HO: No existe relacion entre las indigestiones con el empleo de plantas medicinales en
personas adultas que acuden al mercado Sarita Colonia de San Juan de Lurigancho,
2024,

H2: Existe relacion entre el reflujo gastroesofdgico con el empleo de plantas
medicinales en personas adultas que acuden al mercado Sarita Colonia de San Juan de
Lurigancho, 2024.

HO: No existe relacion entre el reflujo gastroesofagico con el empleo de plantas
medicinales en personas adultas que acuden al mercado Sarita Colonia de San Juan de
Lurigancho, 2024.

H3: Existe relacion entre la distensién abdominal con el empleo de plantas medicinales
en personas adultas que acuden al mercado Sarita Colonia de San Juan de Lurigancho,
2024,

HO: No existe relacion entre la distension abdominal con el empleo de plantas
medicinales en personas adultas que acuden al mercado Sarita Colonia de San Juan de

Lurigancho, 2024.
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CAPITULO I1l: METODOLOGIA

3.1. Método de investigacion

Empleara el método hipotético deductivo, el cual consiste en plantear una hipdtesis
inicial empirica, luego mediante datos observados se comprobara dicha hipétesis con uso de
reglas de la deduccion y técnicas estadisticas para validar o rechazar la hipotesis inicial (38).
El estudio trata de comprobar la hipotesis de relacion entre afecciones digestivas con el
empleo de plantas medicinales en personas adultas que acuden al mercado Sarita Colonia de
San Juan de Lurigancho, 2024.

3.2. Enfoque de investigacion

Se usara el enfoque cuantitativo, este enfoque recolecta y analiza datos numéricos con
empleo de técnicas estadisticas descriptiva e inferencial, los cuales servira de base para
plantear conclusiones del estudio (39).

3.3. Tipo de investigacion

La investigacion sera de tipo basico debido a que se orienta a analizar y ampliar los
conocimientos sobre uso de plantas medicinales con relacién a las afecciones digestivas, 10s

cuales podrian contribuir para plantear estudios semejantes o aplicados (40).
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3.4. Disefio de la investigacion

El disefio serd no experimental porque la recoleccion de datos de los elementos
mueéstrales se realizara en su contexto natural, los fendmenos o hechos no seran alterados por
el investigador (41).

1.1.1. Corte. Transversal, es decir, la recoleccion de datos se realizara en unico momento

durante el proceso de la investigacion (41).

1.1.2. Alcance o nivel. Sera de alcance descriptivo correlacional, trata de describir las
caracteristicas de las variables y determinar la correlacion entre las variables del

estudio (42).

3.5. Poblacién, muestra y muestreo

Poblacion:
Conformaran la poblacion 300 personas adultas que padecen de algunas afecciones
digestivas y empleen plantas medicinales como tratamiento alternativo de sintomas; la
recoleccion de datos se realizara durante 20 dias, por el cual se debe encuestar a 15 personas
por dia.
e Criterios de inclusion

- Personas adultas mayores de 25 afios que sufran de alguna afeccion digestiva y

empleen plantas medicinales para tratamiento de sintomas

- Que acuden al Mercado Sarita Colonia San juan de Lurigancho

- Participacion libre y voluntaria autorizado mediante consentimiento informado

- Que completen el desarrollo del cuestionario
e Criterios de exclusion

- Que sufran de afecciones digestivas y no usen plantas medicinales
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- Que no cumplan con los criterios de inclusién
Muestra:
El nimero de la poblacion es conocida (300 personas), por ello, la muestra sera calculado en
base a uso de férmula de poblaciones finitas:

7 N pgq

E2(N-D+Z2.p.q

n=

Para lo cual, se usara los siguientes criterios: 95% de confianza (Z=1.96); probabilidad de
50% (p=qg=0,5); error muestral (E=0,05); nimero de poblacion (N=300).

n=(1.96)2x 300 x 0.5 x 0.5

(0.05)?x (300-1) + (1.96)*x0.5x0.5
n=169
poblacion 300 personas

La muestra sera 169 personas adultas

Muestreo:
Las personas participantes tendran la misma probabilidad de formar parte de la muestra, es
decir, el muestreo sera probabilistico aleatorio simple (43). EI muestreo consistira en elegir
a cada tres personas con alguna afeccion digestiva y use plantas medicinales y asi hasta
completar 8 encuestas durante 19 dias y en el Gltimo dia se encuestd a 17 personas, total 169
encuestas.

3.6. Variables y operacionalizacion

Variable 1: Afecciones digestivas

Variable 2: Empleo de plantas medicinales
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“Relacion de afecciones digestivas con el empleo de plantas medicinales en personas adultas que acuden al Mercado Sarita

Colonia San juan de Lurigancho, 2024”

Variables Definicion conceptual Def|n|_c on Dimensiones Indicadores Esca_la_ (,je Escala valorativa (niveles o rangos)
operacional medicion
V1 Las afecciones digestivas | Se valoraran las | D1.: - Saciedad temprana 1=Nunca
Afecciones son motivo de consulta | afecciones Indigestiones - Plenitud postprandial 2=Algunas veces
digestivas frecuente en las oficinas | digestivas de L. 3=Casi siempre
farmacéuticas, en general, | mayor frecuencia - Dolor o ardor gastrico 4=Siempre
se trata de procesos | e incluyen a las - Meteorismo
benignos que, por su | indigestiones Indigestiones
persistencia pesadas, reflujo | po- Reflujo - Regurgitacion liquida o de comida 1-6=Leve
0 | trecu”e”da' 5|°” i?sttm?SPfégiw Y | gastroesofagico |- Acidez estomacal 7-11=Moderado
molestos para os | distension - itati -16=
pacientes e interfieren en | abdominal - Dificultad para tragar grlae;lr:;?“vo 12-16=Severo
sus actividades medidos en Reflujo gastroesofagico
cotidianas escala de Likert D3: Di . - Colicos intestinales 1-4=Leve
: Distension ) _ Hinchazén abdominal 5-8=Moderado
abdominal 4 Ani 9-12=Severo
- Néuseas y/o vémitos
- Estrefiimiento Distensién abdominal
- Diarreas 1-7=Leve
8-14=Moderado
15-20=Severo
V2: Empleo Las plantas con | El empleo de la | D4: Especies de |- Hierba luisa Cualitativo
de plantas propiedades fitoterapia se | plantas - Manzanilla ordinal
medicinales digestivas son ricas en | realizara medicinales ] 1=Nunca
aceites esenciales, pueden | mediante la - Jenglbre _
ejercer accidén al entrar en | frecuencia de - Hinojo 2—Alg_un_as Veces
3=Casi siempre
contacto con la mucosa consumo de 8 - Romero e
gastrointestinal provocan | plantas - Anis 4=Siempre
su irritacion, estimulando | medicinales con
la  motilidad y las | contenido en - Menta
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secreciones, con lo que
favorecen la digestion y

la eliminacién de los gases,
situacion de
hipermotilidad o
espasmos son capaces de
disminuir el tono y las
contracciones
gastrointestinales, con lo
que ejercen una accion

antiespasmadica. Esta
accion se ha asociado con
principios

activos de estructura muy
variada como
flavonoides o alcaloides

aceites
esenciales,
compuestos
fendlicos y/o
alcaloides

D5: Organo de
la planta
medicinal

D5: Formas de
preparacion

D6: Frecuencia
de
administracion

- Hierba santa

- Hojas

- Flores

- Corteza

- Toda la planta

- Infusion
- Cocimiento
- Macerado hidroetanélico

- 1 veces por dia por una semana
- 2 veces por dia por una semana
- 3 veces por dia por una semana
- 1 a 3 veces por semana
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3.7. Técnicas e instrumento de recolecciéon de datos

3.7.1. Técnica

Se usara la técnica como encuesta y el cuestionario como instrumento, los mismos que
permitiran encuestar a un namero significativo de personas, el cuestionario tendra
redaccion comprensible que permita completar el desarrollo de las preguntas en el
menor tiempo posible (44).

3.7.2. Descripcion del instrumento

El cuestionario datos sociodemogréaficos de las personas participantes del estudio los
cuales incluyen; nivel de estudio, edad, sexo, estado civil, comorbilidad; en la variable
afecciones digestivas incluyen sintomas relacionados a las dimensiones; indigestiones
(4 indicadores), reflujo gastroesofagico (3 indicadores) y distencion abdominal (5
indicadores) la escala de medicion serd ordinal valorado mediante escala de Likert,
nunca, algunas veces, casi siempre y siempre. La variable empleo de plantas
medicinales incluye 4 dimensiones; especies de plantas medicinales (8 indicadores),
organo de la planta medicinal (4 indicadores), formas de preparacion (3 indicadores) y
frecuencia de administracion (4 indicadores), la escala de medicion sera ordinal
valorado mediante escala de Likert, nunca, algunas veces, casi siempre y siempre.

3.7.3. Validacién

Para validar el cuestionario se requiere la valoracion y aprobacion de tres expertos
docentes universitarios con grado de maestro o doctor de la escuela de Farmacia y

Bioquimica, los criterios a validar seran claridad, pertinencia y relevancia.
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3.7.4. Confiabilidad

El cuestionario serd sometido a confiabilidad estadistica mediante prueba de Alfa de
Cronbach en el software estadistico SPSS version 27; el valor de alfa debe ser igual 0
mayor a 0,7 para considerar confiable el cuestionario.

Procesamiento y analisis de datos

Serén encuestados 169 personas adultas que cumplan con los criterios de inclusion, cada
encuesta sera codificado y los datos seran tabulados en hoja de célculo Excel en plantilla
previamente formulada, seguido, serdn exportados al software SPSS versidn 27 para anélisis
de frecuencia y prueba de hipdtesis mediante analisis de Rho de Spearman, se usara confianza
estadistica de 95%, la hipotesis sera aceptada si el p-valor es menor a 0,05, la informacion

procesada sera presentado en tablas debidamente interpretada.

3.9. Aspectos éticos

Se respetarén los aspectos éticos indicados en el “Reglamento de Cédigo de Etica de la
universidad Norbert Wiener” (45). Asi también, se tendra presente el principio ético de
autonomia, es decir, la participacion sera voluntaria y autorizado con firma de consentimiento
informado (46); se respetara el principio ético de justicia, no existira discriminacién de ningin
tipo, todos los participantes seran tratados con igualdad y la informacién recolectada sera
confidencial; se aplicaréa el principio de no maleficencia, las personas no recibiran ningn dafio

fisico o psicoldgico por su participacion (47).
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CAPITULO IV: PRESENTACION Y DISCUSION DE RESULTADOS

4.1. Resultados
4.1.1. Analisis descriptivos de resultados

Tabla 1.

Datos demogréaficos de personas adultas con afecciones digestivas que acuden al Mercado

Sarita Colonia de San Juan de Lurigancho, 2024

. . . Porcentaje

Datos del usuario Frecuencia Porcentaje acumula éo
Genero Masculino 91 53,8 53,8
Femenino 78 46,2 100,0
30-40 afios 28 16,6 16,6
Edad 41-50 afios 74 43,8 60,4
51-60 afios 67 39,6 100,0
Soltero 70 41,4 41,4
Estado civil Casado 44 26,0 67,5
Conviviente 55 32,5 100,0
. . Primaria 43 25,4 25,4
Nivel de estudio Secundaria 126 74,6 100,0
- Diabetes 80 47,3 47,3
Comorbilidad Hipertension 89 52,7 100,0

Total 169 100,0

Interpretacion

En cuanto a los datos demograficos descritos en la tablal se obtuvo, que 53,8% eran

masculinos, 43,8% tenian edad entre 41-50 afos, 41,4% eran solteros, 74,6% tenian estudios

nivel secundario y 52,7% eran hipertensos.
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Sintomas de indigestiones y reflujo gastroesofdgico en personas adultas que acuden al

Mercado Sarita Colonia San Juan de Lurigancho, 2024

. L . . Porcentaje
Afecciones digestivas Frecuencia Porcentaje B
Nunca 7 41 4,1
Durante las Algunas veces 61 36,1 40,2
comidas presenta o
saciedad temprana Casi siempre 57 33,7 74,0
Siempre 44 26,0 100,0
Nunca 21 12,4 12,4
Presenta plenitud  Algunas veces 75 44,4 56,8
después de las o
comidas Casi siempre 29 17,2 74,0
o Siempre 44 26,0 100,0
Indigestiones
Nunca 7 41 4,1
Presenta dolor o Algunas veces 62 36,7 40,8
ardor gastrico Casi siempre 56 331 74,0
Siempre 44 26,0 100,0
Nunca 10 59 59
Presenta Algunas veces 62 36,7 42,6
meteorismo Casi siempre 55 32,5 75,1
Siempre 42 24,9 100,0
Nunca 33 19,5 195
Tiene regurgitacion  Algunas veces 21 12,4 32,0
liquida o de comida Casi siempre 65 38,5 70,4
Siempre 50 29,6 100,0
Reflui i i Algunas veces 73 43,2 43,2
efluo ~~~ slente acidez Casi siempre 57 33,7 76,9
gastroesofagico estomacal i
Siempre 39 23,1 100,0
Nunca 54 32,0 32,0
Tiene dificultad Algunas veces 32 18,9 50,9
para tragar Casi siempre 57 33,7 84,6
Siempre 26 15,4 100,0
Total 169 100,0

Interpretacion:

En cuanto a los sintomas de indigestion descritos en la tabla 2 se observo, que 33,7% casi

siempre y 26% siempre presentaron saciedad temprana; 26% siempre y 17,2% casi siempre

presentaron plenitud después de las comidas; 33,1% casi siempre y 26% siempre tuvieron



28

dolor o ardor géstrico; 32,5% casi siempre y 24,9% siempre presentaron meteorismo. En los
sintomas de reflujo gastroesofagico se observo; que 38,5% casi siempre y 29,6% siempre
presentaron regurgitacion liquida o comida; 33,7% casi siempre y 23,1% siempre presentaron
acidez estomacal; 33,7% casi siempre y 15,4% siempre tuvieron dificultad para tragar.

Tabla 3.

Sintomas de distencién abdominal en personas adultas que acuden al Mercado Sarita Colonia

de San Juan de Lurigancho, 2024

Afecciones digestivas Frecuencia Porcentaje FOTEEIE]S
acumulado
Presenta colicos Qg:snas 80 47,3 47,3
:jrguiz'gr;ilrisiéiaesspues Casi siempre 63 37,3 84,6
Siempre 26 15,4 100,0
Nunca 26 15,4 15,4
Present_a hmchazgn Algunas 95 56.2 716
abdominal después  veces
de las comidas Casi siempre 29 17,2 88,8
Siempre 19 11,2 100,0
Nunca 52 30,8 30,8
. Sientenduseasyfo  Algunas 47 278 58,6
Distensién ~ vOmitos después de  veces
abdominal las comidas Casi siempre 45 26,6 85,2
Siempre 25 14,8 100,0
Nunca 42 24,9 24.9
Presenta Algunas 38 22,5 47,3
estrefiimiento veces
Casi siempre 56 33,1 80,5
Siempre 33 19,5 100,0
Nunca 35 20,7 20,7
Le prqduce diarreas Algunas 56 331 53.8
después de las veces
comidas Casi siempre 9 53 59,2
Siempre 69 40,8 100,0
Total 169 100,0

Interpretacion:

En cuanto a los sintomas de distencion abdominal descritos en la tabla 3 se observo; que 15,4%
casi siempre y siempre presentaron coélicos intestinales; 17,2% casi siempre y 11,2% siempre

tuvieron hinchazén abdominal; 26,6% casi siempre y 14,8% siempre tuvieron nauseas y/o
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vomitos; 33,1% casi siempre y 19,5% siempre presentaron estrefiimiento; 5.3% casis siempre

y 40,8% siempre presentaron diarreas después de las comidas.

Tabla 4.

Especies de plantas medicinales usados por personas adultas con afecciones digestivas que

acuden al Mercado Sarita Colonia de San Juan de Lurigancho, 2024

Especies de plantas medicinales Frecuencia Porcentaje FUREIE]S
acumulado
Nunca 23 13,6 13,6
Hierba luisa Algyn_as veces 46 27,2 40,8
Casi siempre 47 27,8 68,6
Siempre 53 31,4 100,0
Nunca 39 23,1 23,1
Manzanilla AIgEJn.as veces 49 29,0 52,1
Casi siempre 57 33,7 85,8
Siempre 24 14,2 100,0
Nunca 63 37,3 37,3
Jengibre AIgEJn.as veces 47 27,8 65,1
Casi siempre 33 19,5 84,6
Siempre 26 15,4 100,0
Algunas veces 81 47,9 47,9
Hinojo Casi siempre 55 32,5 80,5
Siempre 33 19,5 100,0
Nunca 14 8,3 8,3
Romero Algyn_as veces 40 23,7 32,0
Casi siempre 65 38,5 70,4
Siempre 50 29,6 100,0
Algunas veces 38 22,5 22,5
Anis Casi siempre 75 44,4 66,9
Siempre 56 33,1 100,0
Algunas veces 65 38,5 38,5
Menta Casi siempre 62 36,7 75,1
Siempre 42 24,9 100,0
Nunca 59 34,9 34,9
Hierba santa Algyn_as veces 62 36,7 71,6
Casi siempre 29 17,2 88,8
Siempre 19 11,2 100,0
Total 169 100,0

Interpretacion:

En cuanto a las especies de plantas usadas para las afecciones digestivas descritas en la tabla

4 se observd, que 31,4% siempre y 27,8% casi siempre usaron la hierba luisa; 33,7% casi
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siempre y 14,2% siempre usaban la manzanilla; 19,5% casi siempre y 15,4% siempre usaban
el jengibre; 32,5% casi siempre y 19,5% siempre usaban el hinojo; 38,5% casi siempre 'y 29,6%
siempre usaban el romero; 44,4% casi siempre y 33,1% siempre usaban el anis; 36,7% casi
siempre y 24,9% siempre usaban la menta; 17,2% casi siempre y 11,2% siempre usaban la
hierba santa.

Tabla 5.

Organos de plantas medicinales y formas de preparacion usados por personas adultas con

afecciones digestivas que acuden al Mercado Sarita Colonia de San Juan de Lurigancho, 2024

Plantas medicinales Frecuencia Porcentaje FOTEEIE]S
acumulado

Nunca 26 15,4 15,4

Hojas Algyn_as veces 31 18,3 33,7

Casi siempre 45 26,6 60,4
Siempre 67 39,6 100,0

Algunas veces 66 39,1 39,1

Flores Casi siempre 63 37,3 76,3
Organos de la Siempre 40 23,7 100,0
planta Algunas veces 61 36,1 36,1
Corteza Casi siempre 72 42,6 78,7
Siempre 36 21,3 100,0

Nunca 9 5,3 53

Algunas veces 47 27,8 33,1

Todala planta Casi siempre 34 20,1 53,3
Siempre 79 46,7 100,0

Nunca 7 4,1 4,1

., Algunas veces 30 17,8 21,9

Infusion .

Casi siempre 37 219 43,8
Siempre 95 56,2 100,0

Nunca 63 37,3 37,3

Formas de L Algunas veces 47 27,8 65,1

. Cocimiento .

preparacion Casi siempre 33 19,5 84,6
Siempre 26 154 100,0

Nunca 42 24.9 24.9

Extracto Algunas veces 39 23,1 479
hidroalcohdlico  Casi siempre 55 32,5 80,5
Siempre 33 19,5 100,0

Total 169 100,0
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Interpretacion:

En cuanto a los 6rganos de la planta usadas para afecciones digestivas descritos en la tabla 5
se observo; que 39,6% siempre y 26,6% casi siempre usaron las hojas; 37,3% casi siempre y
23,7% siempre usaron las flores; 42,6% casi siempre y 21,3% siempre usaron la corteza; 20,1%
casi siempre y 46,7% siempre usaron toda la planta. En las formas de preparacion de la planta
para afecciones digestivas se observo; que 21,9% casi siempre y 56,2% siempre realizo
infusion; 19.5% casi siempre y 15,4% siempre realizé cocimiento; 32,5% casi siempre y 19,5%
siempre realizo extracto hidroalcoholico.

Tabla 6.

Frecuencia de administracion de plantas medicinales usados por personas adultas con

afecciones digestivas que acuden al Mercado Sarita Colonia de San Juan de Lurigancho, 2024

Frecuencia de administracion Frecuencia Porcentaje Porcentaje
acumulado
Nunca 17 10,1 10,1
1 veces por dia por una Algunas veces 21 12,4 22,5
semana Casi siempre 74 43,8 66,3
Siempre 57 33,7 100,0
Nunca 33 19,5 19,5
2 veces por dia por una Algunas veces 38 22,5 42,0
semana Casi siempre 65 38,5 80,5
Siempre 33 19,5 100,0
Nunca 23 13,6 13,6
3 veces por dia por una Algunas veces 39 23,1 36,7
semana Casi siempre 37 21,9 58,6
Siempre 70 41,4 100,0
Nunca 81 47,9 47,9
1 a 3 veces por semana Algyn_as veces 40 23,7 716
Casi siempre 34 20,1 91,7
Siempre 14 8,3 100,0

Total 169 100,0

Interpretacion:

En cuanto a la frecuencia de administracién de las plantas para afecciones digestivas descritas

en la tabla 6 se observo; que 43,8% casi siempre y 33,7% siempre administraba 1 vez por dia
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por una semana; 38,5% casi siempre y 19,5% siempre administraba 2 veces por dia por una
semana; 21,9% casi siempre y 41,4% siempre administraba 3 veces por dia por una semana;
20,1% casi siempre y 8,3% siempre administraba 1 a 3 veces por semana.

Tabla 7.

Empleo de plantas medicinales para afecciones digestivas en personas adultas que acuden al

Mercado Sarita Colonia San Juan de Lurigancho, 2024.

Indigestiones

Afecci digesti Total
ecciones digestivas Leve Moderado Severo
n (%) n (%) n (%) n (%)
Algunas veces 0 (0%) 64 (37,9%) 9 (5,3%) 73 (43,2%)
. Casi siempre 0 (0%) 45 (26,6%) 25 (14,8%) 70 (41,4%)
Empleo de plantas medicinales
Siempre 0 (0%) 7 (4,1%) 19 (11,2%) 26 (15,4%)
Total 0 (0%) 116 (68,6%) 53 (31,4%) 169 (100%)
Reflujo gastroesoféagico Total
Algunas veces 33(19,5%) 40 (23,7%) 0 (0%) 73 (43,2%)
. Casi siempre 0 (0%) 9 (5,3%) 61 (36,1%) 70 (41,4%)
Empleo de plantas medicinales
Siempre 0 (0%) 0 (0%) 26 (15,4%) 26 (15,4%)
Total 33(19,5%) 49(29,0%) 87 (51,5%) 169 (100%)
Distension abdominal Total
Algunas veces 26 (15,4%) 47 (27,8%) 0 (0%) 73 (43,2%)
L Casi siempre 0 (0%) 52 (30,8%) 18 (10,7%) 70 (41,4%)
Empleo de plantas medicinales
Siempre 0 (0%) 0 (0%) 26 (15,4%) 26 (15,4%)
Total 26 (15,4%) 99 (58,6%) 44 (26,0%) 169 (100%)

Interpretacion:

En cuanto al empleo de plantas medicinales se observo, que 37,9% algunas veces, 26,6% casi
siempre los usd para indigestiones moderadas y 11,2% siempre lo us6 para indigestiones
severas. Asimismo, se observo, que 23,7% algunas veces lo usé para reflujo gastroesofagico

moderado, 36,1% casi siempre y 15,4% siempre lo usé para reflujo gastroesofagico severo.
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Por otro lado, se observé que 27,8% algunas veces, 30,8% casi siempre lo usé para distension

abdominal moderada y 15,4% siempre lo uso para distension abdominal severa.

4.1.2. Prueba de hipotesis

Prueba de hipdtesis general

H1: Existe relacion entre las afecciones digestivas con el empleo de plantas medicinales en
personas adultas que acuden al mercado Sarita Colonia de San Juan de Lurigancho, 2024
HO: No existe relacion entre las afecciones digestivas con el empleo de plantas medicinales en
personas adultas que acuden al mercado Sarita Colonia de San Juan de Lurigancho, 2024
Nivel de significancia: a=0,05=35 % de margen maximo de error
Regla de decision: p > o — se acepta la hipotesis nula HO

p < a — se rechaza la hipotesis nula HO
Tabla 8.
Analisis de correlacion para las afecciones digestivas con el empleo de plantas medicinales en

personas adultas que acuden al mercado Sarita Colonia de San Juan de Lurigancho, 2024

Rho de Spearman Afecciones Empleo de plantas
digestivas medicinales

Correlacién 1,000 0,905
Afecciones digestivas Significancia . 0,000

N 169 169

Correlacion 0,905 1,000
Empleo de plantas medicinales  Significancia 0,000 .

N 169 169

Conclusion:
Observamos que se obtuvo un p-valor = 0,000; por ello, rechazamos la hip6tesis nula (HO).

Con nivel de confianza de 95% aceptamos la hipotesis H1; es decir, si existe relacion entre las
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afecciones digestivas con el empleo de las plantas medicinales en personas adultas. EIl valor
de Rho=0,905 indica correlacion positiva muy alta, por tanto, si aumenta las afecciones
digestivas aumenta el empleo de las plantas medicinales.

Prueba de hipotesis especifica 1

H1: Existe relacion entre las indigestiones con el empleo de plantas medicinales en personas
adultas que acuden al mercado Sarita Colonia de San Juan de Lurigancho, 2024

HO: No existe relacion entre las indigestiones con el empleo de plantas medicinales en
personas adultas que acuden al mercado Sarita Colonia de San Juan de Lurigancho, 2024
Tabla 9.

Analisis de correlacion para las indigestiones con el empleo de plantas medicinales en personas

adultas que acuden al mercado Sarita Colonia de San Juan de Lurigancho, 2024

Empleo de plantas

Rho de Spearman Indigestiones o
medicinales
Correlacién 1,000 0,648
Indigestiones Significancia . 0,000
N 169 169
Correlacién 0,648 1,000
Empleo de plantas medicinales  Significancia 0,000 .
N 169 169

Conclusion:

Observamos que se obtuvo un p-valor = 0,000; por ello, rechazamos la hipétesis nula (HO).
Con nivel de confianza de 95% aceptamos la hipétesis H1; es decir, si existe relacion entre las
indigestiones pesadas con el empleo de las plantas medicinales en personas adultas. El valor
de Rho=0,648 indica correlacién positiva moderada, por tanto, si aumenta las indigestiones

pesadas aumenta el empleo de las plantas medicinales.
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Prueba de hipdtesis especifica 2

H2: Existe relacion entre el reflujo gastroesofagico con el empleo de plantas medicinales en
personas adultas que acuden al mercado Sarita Colonia de San Juan de Lurigancho, 2024

HO: No existe relacion entre el reflujo gastroesofagico con el empleo de plantas medicinales
en personas adultas que acuden al mercado Sarita Colonia de San Juan de Lurigancho, 2024
Tabla 10.

Analisis de correlacion para reflujo gastroesofagico con el empleo de plantas medicinales en

personas adultas que acuden al mercado Sarita Colonia de San Juan de Lurigancho, 2024

Rho de Spearman Reflujo Empleo de plantas
gastroesofagico medicinales

Correlacion 1,000 0,954
Reflujo gastroesofagico Significancia . 0,000

N 169 169

Correlacion 0,954 1,000
Empleo de plantas medicinales  Significancia 0,000 :

N 169 169

Conclusion:

Observamos que se obtuvo un p-valor = 0,000; por ello, rechazamos la hipétesis nula (HO).
Con nivel de confianza de 95% aceptamos la hipotesis H1; es decir, si existe relacion entre el
reflujo gastroesofagico con el empleo de las plantas medicinales en personas adultas. El valor
de Rho=0,954 indica correlacion positiva muy alta, por tanto, si aumenta el reflujo
gastroesofagico aumenta el empleo de las plantas medicinales.

Prueba de hipotesis especifica 3

H3: Existe relacion entre la distension abdominal con el empleo de plantas medicinales en

personas adultas que acuden al mercado Sarita Colonia de San Juan de Lurigancho, 2024
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HO: No existe relacion entre la distensién abdominal con el empleo de plantas medicinales en
personas adultas que acuden al mercado Sarita Colonia de San Juan de Lurigancho, 2024
Tabla 11.

Anélisis de correlacion para distension abdominal con el empleo de plantas medicinales en

personas adultas que acuden al mercado Sarita Colonia de San Juan de Lurigancho, 2024

Rho de Spearman Distencion Empleo de plantas
abdominal medicinales

Correlacién 1,000 0,839
Distencion abdominal Significancia . 0,000

N 169 169

Correlacién 0,839 1,000
Empleo de plantas medicinales  Significancia 0,000

N 169 169

Conclusion:

Observamos que se obtuvo un p-valor = 0,000; por ello, rechazamos la hipétesis nula (HO).
Con nivel de confianza de 95% aceptamos la hipotesis H1; es decir, si existe relacion entre la
distension abdominal con el empleo de las plantas medicinales en personas adultas. El valor
de Rho=0,839 indica correlacion positiva alta, por tanto, si aumenta la distension abdominal
aumenta el empleo de las plantas medicinales.

4.1.3. Discusioén de resultados

De acorde con los resultados hallados se evidencio, que en los aspectos demograficos el 53,8%
fueron varones, 43,8% tenian edad entre 41-50 afios, 41,4% eran solteros, 74,6% tenian
estudios nivel secundario (Tabla 1). Las afecciones digestivas como las indigestiones, reflujo
gastroesofagico y distension abdominal en personas adultas los mas afectados fueron los

varones con edad entre 41-50 afos, estas evidencias fueron distintas al estudio de Ccopa y
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Caichaya (12) sobre uso de plantas medicinales para afecciones del tracto digestivo, indicaron
que 57,4% fueron mujeres, 41,2% tenian edad entre 18-30 afios y 70,6% estudio nivel superior.
En los resultados de sintomas de indigestion se observo que el 26% siempre presentd saciedad
temprana, plenitud después de las comidas; dolor o ardor gastrico, 24,9% meteorismo; en
sintomas de reflujo gastroesoféagico, el 29,6% siempre presentaron regurgitacion liquida o
comida; 23,1% acidez estomacal y 15,4% dificultad para tragar (tabla 2) y en sintomas de
distencion abdominal, el 15,4% siempre presentaron colicos intestinales; 11,2% hinchazén
abdominal, 14,8% nauseas y/o vémitos; 19,5% estrefiimiento y 40,8% diarreas después de las
comidas (tabla 3). Las indigestiones, reflujo gastroesofagico y distension abdominal
representan sintomas molestos para las personas sobre todo después de las comidas
acompafiados de dolor, ardor, hinchazén abdominal, cdlicos, diarreas y/o estrefiimiento, la
falta de tratamiento preventivo o alivio de sintomas puede generar inflamacién en el tubo
digestivo y agudizar los sintomas, una alternativa para manejo de los sintomas seria el uso de
plantas medicinales. Al comparar estos resultados fueron semejantes a lo descrito por Saldafia,
et al. (11) en su estudio de plantas medicinales como forma de terapia para afecciones
digestivas, indicaron que los sintomas mas frecuentes fueron, gastritis, reflujo gastroesofagico,
distension abdominal y estrefiimiento para los cuales usaron la manzanilla, la mufia y zabila
quienes ayudaron al alivio de los sintomas.

En resultados de uso de plantas medicinales usadas para las afecciones digestivas, el 31,4%
siempre usaron la hierbaluisa; 14,2% la manzanilla; 15,4% el jengibre; 19,5% el hinojo; 29,6%
el romero; 33,1% el anis; 24,9% lamentay 11,2% la hierba santa (tabla 4). Estas plantas fueron
usadas para alivio de sintomas de afecciones digestivas y fue comun que siempre lo tengan en
casa como la manzanilla en filtrante, el jengibre para preparar alimentos, el anis filtrante y

otros que lo adquieren directamente en el mercado. Sobre la base de estas evidencias, los
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resultados fueron semejantes a lo reportado por Saldafa, et al. (11) de uso de plantas
medicinales como forma de terapia para afecciones digestivas, indicaron que las especies de
plantas de mayor uso fueron la manzanilla (Matricaria chamomilla), la muna (Minthostachys
mollis) y la zabila (Aloe vera); por otra parte, Ccopa y Caichaya (12) report6d que las plantas
medicinales usadas para afecciones del tracto digestivo fueron el 38,2% eucalipto, 27,9%
mufia, 10,3% orégano, asi mismo, Rodriguez (13) en estudio sobre practicas de medicina
tradicional para el tratamiento de las afecciones digestivas usaban paico (84%), sabila (59%),
manzanilla (56%); llantén (51%), cola de caballo (84%) e identificaron relacion positiva del
empleo de plantas medicinales con el tratamiento para afecciones digestivas; asi también,
Kmail (16) en su estudio sobre productos de origen vegetal para afecciones del sistema
digestivo, indicaron que el Aloe vera, Curcuma longa, Calendula oficinales, Zingiber
officinale, Lavandula angustifolia, Rosmarinus officinalis, Thymus vulgaris tiene potencial
accion para tratar afecciones del sistema digestivo, los efectos fueron relacionados con los
componentes bioactivos; quercetina, curcumina, antocianinas, glucésidos de isoflavonas,
fendlicos, saponinas y flavonoides, los cuales tienen potencial de alivio de sintomas como
indigestiones pesadas, distension abdominal, reflujo gastroesofagico, dolor y malestar de los
pacientes.

En resultados de uso de 6rganos de la planta usadas para afecciones digestivas; el 39,6%
siempre usaron las hojas; 23,7% las flores; 21,3% la corteza 'y 46,7% toda la planta, las formas
de preparacion el 56,2% siempre preparé en infusion; 15,4% en cocimiento y 19,5% extracto
hidroalcohdlico (tabla 5). Emplear toda la planta fue de mayor frecuencia seguida de las hojas,
flores y corteza; la forma de infusién fue la preparacién mas frecuente. Estas evidencias fueron
semejantes a lo reportado por Ccopa y Caichaya (12) en estudio de plantas medicinales,

indicaron que 88,2% preparaban las plantas medicinales en forma de infusion para tratar
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afecciones del tracto digestivo, 19,7% realizaban bafio de florecimiento como forma de
curanderismo.

En resultados de frecuencia de administracion de las plantas para afecciones digestivas; el
33,7% siempre administro durante la semana 1 vez por dia, 19,5% dos veces por dia; 41,4%
tres veces por dia y 8,3% de uno a tres veces por semana (tabla 6). EI uso de plantas
medicinales lo usaban practicamente a diario sobre todo después de la comida mas abundante
los cuales les resulto en alivio de sintomas del tracto digestivo como son las indigestiones;
estos resultados fueron compatibles con lo reportado por Ccopa y Caichaya (12) indicaron que
administraban plantas medicinales entre uno y cinco dias por semana, el 61,2% lo
administraron por via oral para tratamiento de afecciones digestivas.

En resultados del empleo de plantas medicinales se observd que, 26,6% los usé para
indigestiones moderadas y 11,2% para indigestiones severas; 23,7% para reflujo
gastroesofagico moderado, 36,1% para reflujo gastroesofagico severo, 30,8% para distension
abdominal moderada y 15,4% para distension abdominal severa (tabla 7). Las afecciones
digestivas presentaron sintomas moderados a graves. Al comparar estas evidencias fueron
similares a lo indicado por Ccopa y Caichaya (12) sobre uso de plantas medicinales para
afecciones digestivas como son la distension abdominal, reflujo gastroesofagico, meteorismo
y ndauseas, identificaron relacion con el uso de plantas medicinales, por su parte, Scarpellini,
et al. (15) en estudio sobre uso del aceite de menta en gastroenterologia, se observo efecto
antiespasmodico y relajante del musculo liso, moduld la sensibilidad del sistema nervioso
visceral y central, esto sugiere el uso de aceite de menta para tratar el sindrome de intestino
irritable y la dispepsia funcional; asimismo, Hawrelak, et al. (16) sobre estudio de evaluacion
de la eficacia de las hierbas medicinales indicaron que el aceite esencial de menta es eficaz y

bien tolerado en el tratamiento a corto plazo del sindrome de intestino irritable, mezclas de
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aceites esenciales de Pimpenella anisum, Curcuma longa, Foeniculum vulgare, Schinopsis
lorentzii, y aceite esencial de menta demostraron eficacia en tratamiento de afecciones
digestivas en ensayos clinicos, y se demostré relacion positiva del uso de plantas medicinales
para tratamiento de afecciones digestivas, tal como se demostrd en este estudio con una
correlacion positiva muy alta. De acorde con los resultados expuestos concluimos que si existe
relacion entre las afecciones digestivas con el empleo de las plantas medicinales en personas

adultas.
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CAPITULO V: CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

5.1. Conclusiones

Primero. Existe relacién positiva muy alta entre las afecciones digestivas con el empleo de
plantas medicinales en personas adultas que acuden al mercado Sarita Colonia de San
Juan de Lurigancho, con un valor de Rho de Spearman 0,905 por tanto, si aumenta
las afecciones digestivas aumenta el empleo de las plantas medicinales.

Segundo. Existe relacion positiva moderada entre las indigestiones con el empleo de plantas
medicinales en personas adultas que acuden al mercado Sarita Colonia de San Juan
de Lurigancho, con un valor de Rho de Spearman 0,648 por tanto, si aumenta las
indigestiones pesadas aumenta el empleo de las plantas medicinales.

Tercero. Existe relacion positiva muy alta entre el reflujo gastroesofagico con el empleo de
plantas medicinales en personas adultas que acuden al mercado Sarita Colonia de San
Juan de Lurigancho, con un valor de Rho de Spearman 0,954 por tanto, si aumenta el
reflujo gastroesofagico aumenta el empleo de las plantas medicinales.

Cuarto. Existe relacién positiva alta entre la distensién abdominal con el empleo de plantas
medicinales en personas adultas que acuden al mercado Sarita Colonia de San Juan
de Lurigancho, por tanto, con un valor de Rho de Spearman 0,839 si aumenta la

distension abdominal aumenta el empleo de las plantas medicinales.
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5.2. Recomendaciones

e Promover el uso de plantas medicinales para tratamiento de sintomas de las afecciones
digestivas en personas mediante educacion sanitaria sobre formas de preparacion,
frecuencia de administracion y organos de la planta a usar.

e Estimular realizacion de investigaciones experimentales preclinicos de plantas medicinales
para tratamiento de trastornos digestivos como Ulcera péptica, estrefiimiento, sindrome de
intestino irritable con el proposito de comprobar las bondades terapéuticas de la medicina
herbaria en nuestro pais.

e Realizar estudio de investigacion fitoquimica para identificar, purificar, aislar y elucidar la
estructura de los componentes bioactivos de las plantas medicinales usadas para las
afecciones digestivas.

e Realizar estudios clinicos con empleo de extractos vegetales para trastornos del sistema

digestivo mediante formulacion de un fitofarmaco.
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Anexo 1. Matriz de consistencia
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“Relacion de afecciones digestivas con el empleo de plantas medicinales en personas adultas que acuden al Mercado Sarita Colonia
San juan de Lurigancho, 2024

Formulacién del problema Objetivo general Hipotesis general Variables Disefio metodoldgico
¢(Cuél es la relacion entre las | Relacionar entre las afecciones | Existe relacion entre las afecciones | Variable 1: Tipo de investigacion
afecciones digestivas con el empleo | digestivas con el empleo de plantas | digestivas con el empleo de plantas | Afecciones digestivas Basico
de plantas medicinales en personas | medicinales en personas adultas medicinales en personas adultas que | Dimensiones:
adultas del mercado Sarita Colonia de acuden al mercado Sarita Coloniade |- Indigestiones Disefio:

San Juan de Lurigancho, 2024? San Juan de Lurigancho, 2024 - Reflujo No experimental

Problemas especificos

1. ;Como las indigestiones pesadas se
relacionan con el empleo de plantas
medicinales en personas adultas?

2. ¢Coémo el reflujo gastroesofagico se
relaciona con el empleo de plantas
medicinales en personas adultas?

3. ¢Cémo la distension abdominal se
relaciona con el empleo de plantas
medicinales en personas adultas?

Objetivos especificos

1. Relacionar entre las
indigestiones con el empleo de
plantas medicinales en personas
adultas

2. Relacionar entre el reflujo
gastroesofagico con el empleo
de plantas medicinales en
personas adultas

3. Relacionar entre la distension
abdominal con el empleo de
plantas medicinales en personas
adultas

Hipétesis especificas

1. Existe  relacion  entre  las
indigestiones con el empleo de la
fitoterapia en personas adultas que
acuden al mercado Sarita Colonia
de San Juan de Lurigancho, 2024

2. Existe relaciéon entre el reflujo
gastroesofagico con el empleo de
la fitoterapia en personas adultas
que acuden al mercado Sarita
Colonia de San Juan de
Lurigancho, 2024

3. Existe relacion entre la distension
abdominal con el empleo de la
fitoterapia en personas adultas que
acuden al mercado Sarita Colonia
de San Juan de Lurigancho, 2024

gastroesofagico
- Distension abdominal

Variable 2:

Empleo de plantas

medicinales

- Especies de plantas
medicinales

- Organo de la especie
de plantas medicinales

- Formas de preparacién

- Frecuencia de
administracion

Nivel o alcance:
Descriptivo correlacional
Poblacion: 300
adultas

personas

Muestra: 169 personas adultas

Procesamiento de datos

Hoja de «célculo Excel vy
programa estadistico SPSS
version 27

Técnica de andlisis de datos
Estadistica descriptiva e
inferencial. Prueba de hipétesis
con Rho de Spearman
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Anexo 2. Instrumento de recoleccion de datos

INSTRUMENTO DE RECOLECCION DE DATOS

“Relacion de afecciones digestivas con el empleo de plantas medicinales en personas adultas que
acuden al Mercado Sarita Colonia San juan de Lurigancho, 2024”

El objetivo del estudio es relacionar entre las afecciones digestivas con el empleo de plantas
medicinales en personas adultas. Se solicita su apoyo en completar la encuesta de manera anénima
y voluntaria, le tomaré aproximadamente 10 minutos.

Autores: Almidon Onton Bertha
Vasquez Carrillo Virginia Maria

I. DATOS GENERALES DEL USUARIO

Género: Femenino () Masculino ()

Edad: 30 -40afios ( ) 41-50afios ( ) 51-60afos ( )

Estado civil: Soltero( ) Casado( ) Conviviente ( ) Viudo(@) ( )
Nivel de estudio: Primaria( )  Secundaria ( ) Superior( )
Comorbilidad: Diabetes () Hipertension arterial ()

s E

Il. AFECCIONES DIGESTIVAS

N° Indigestiones 1 2 3 4
Durante las comidas presenta saciedad temprana

Presenta plenitud después de las comidas

1
2
3 Presenta dolor o ardor gastrico
4

Presenta meteorismo

Reflujo gastroesofagico
Tiene regurgitacion liquida o de comida (del estdmago al es6fago)

[, ]

Siente acidez estomacal

7 Tiene dificultad para tragar

Distension abdominal
Presenta cdlicos intestinales después de las comidas

Presenta hinchazén abdominal después de las comidas

10 | Siente nauseas y/o vomitos después de las comidas

11 Presenta estrefiimiento

12 Le produce diarreas después de las comidas

1=Nunca; 2=Algunas veces; 3=Casi siempre; 4=Siempre



I11. EMPLEO DE PLANTAS MEDICINALES

Ne Especies de plantas medicinales

¢Qué planta medicinal emplea para calmar alguna afeccién digestiva?
13 Hierba luisa
14 | Manzanilla
15 Jengibre
16 Hinojo
17 Romero
18 Anis
19 Menta
oo | Hierbasanta

Organos de la planta
¢Qué 6rgano de las plantas descritas lineas arriba emplea?
21 | Hojas
2o | Flores
23 Corteza
94 | Todalaplanta
Formas de preparacion

¢ Qué forma de preparacion de las plantas descritas lineas arriba emplea?
25 Infusion
26 | Cocimiento
27 | Extracto hidroalcohdlico

Frecuencia de administracion

¢Cudl es la frecuencia de administracion de la planta medicinal?
2g | 1 veces por dia por una semana
29 | 2 veces por dia por una semana
30 | 3 Vveces por dia por una semana
31 1 a 3 veces por semana

1=Nunca; 2=Algunas veces; 3=Casi siempre; 4=Siempre
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Anexo 3. Validez de instrumento

Certificado de validez de instrumento
“Relacion de afecciones digestivas con el empleo de plantas medicinales en personas adultas que

acuden al Mercado Sarita Colonia San juan de Lurigancho, 2024”
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Ne DIMENSIONES / items (VARIABLE Pertinencia! | Relevancia? | Claridad® | Sugerencias
INDEPENDIENTE):
Afecciones digestivas
DIMENSION 1: Indigestiones Sl NO Si NO Sl NO
1 Saciedad temprana
2 Plenitud postprandial
3 Dolor o ardor gastrico
4 Meteorismo
DIMENSION 2: Reflujo gastroesofagico
5 Regurgitacion liquida o de comida
6 Acidez estomacal
7 Dificultad para tragar
DIMENSION 3: Distension abdominal
8 Cdlicos intestinales
9 Hinchazon abdominal
10 Né&useas y/o vomitos
11 Estrefiimiento
12 Diarreas
DIMENSIONES / items (VARIABLE
DEPENDIENTE):
__Empleo de plantas medicinales
DIMENSION 1: Especies de plantas medicinales
13 Hierba luisa
14 Manzanilla
15 Jengibre
16 Hinojo
17 Romero
18 Anis
19 Menta
20 Hierba santa
DIMENSION 2: Organos de la planta
21 Hojas
22 Flores
23 Corteza
24 Toda la planta

DIMENSION 2: Formas de preparacion

25

Infusién
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26 Cocimiento
27 Extracto hidroalcohélico
DIMENSION 2: Frecuencia de administracion
28 1 veces por dia por una semana
29 2 veces por dia por una semana
30 3 veces por dia por una semana
31 1 a 3 veces por semana

Observaciones: Si hay suficiencia

Opinidn de aplicabilidad: Aplicable (X)  Aplicable despuds de corregir [ )
Apellidos y Nombres del juez validador: Dr. TASAYCO YATACO NESQUEN JOSE
DNI: 21873096

Especialidad del validader: DOCTOR EN SALUD

18 de mayo del 2024

P

Dr. Tasayeo Yataco Nesquen José

Noaplicable ( )




Certificado de validez de instrumento
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“Relacion de afecciones digestivas con el empleo de plantas medicinales en personas adultas que
acuden al Mercado Sarita Colonia San juan de Lurigancho, 2024”

Ne DIMENSIONES / items (VARIABLE Pertinencia! | Relevancia? | Claridad® | Sugerencias
INDEPENDIENTE):
Afecciones digestivas
DIMENSION 1: Indigestiones Si NO Si NO Si NO
1 Saciedad temprana
2 Plenitud postprandial
3 Dolor o ardor gastrico
4 Meteorismo
DIMENSION 2: Reflujo gastroesofagico
5 Regurgitacion liquida o de comida
6 Acidez estomacal
7 Dificultad para tragar
DIMENSION 3: Distension abdominal
8 Cdlicos intestinales
9 Hinchazén abdominal
10 Nduseas y/o vomitos
11 Estrefiimiento
12 Diarreas
DIMENSIONES / items (VARIABLE
DEPENDIENTE):
_ Empleo de plantas medicinales
DIMENSION 1: Especies de plantas medicinales
13 Hierba luisa
14 Manzanilla
15 Jengibre
16 Hinojo
17 Romero
18 Anis
19 Menta
20 Hierba santa
DIMENSION 2: Organos de la planta
21 Hojas
22 Flores
23 Corteza
24 Toda la planta
DIMENSION 2: Formas de preparacion
25 Infusion
26 Cocimiento
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27 Extracto hidroalcohdlico
DIMENSION 2: Frecuencia de administracion
28 1 veces por dia por una semana
29 2 veces por dia por una semana
30 3 veces por dia por una semana
31 1 a 3 veces por semana

Observaciones (precisar si hay suficiencia): S1 hay suficiencia
Opinion de aplicabilidad: Aplicable | x| Aplicable después de corregir |
| No aplicable | |
Apellidos vy nombres del juez validador. Dr.: OYARCE ALVARADO ELMER

DNI: 43343965
Especialidad del validador: Quimico Farmacéutico, Magister en
Docencia Universitaria, Doctor en Administracion
'Pertinencia: El item corresponde al concepto tedrico formulado. *Relevancia: El item es apropiado para

representar al componente o dimension especifica del constructo
*Claridad: Se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es conciso, exacto v directo

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

28 de Junio del 2024

DR. ELMER OYARCE ALVARADO




Certificado de validez de instrumento
“Relacion de afecciones digestivas con el empleo de plantas medicinales en personas adultas que
acuden al Mercado Sarita Colonia San juan de Lurigancho, 2024”
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Ne DIMENSIONES / items (VARIABLE Pertinencia! | Relevancia? | Claridad® | Sugerencias
INDEPENDIENTE):
Afecciones digestivas
DIMENSION 1: Indigestiones Sl NO Si NO Sl NO
1 Saciedad temprana
2 Plenitud postprandial
3 Dolor o ardor gastrico
4 Meteorismo
DIMENSION 2: Reflujo gastroesofagico
5 Regurgitacion liquida o de comida
6 Acidez estomacal
7 Dificultad para tragar
DIMENSION 3: Distension abdominal
8 Cdlicos intestinales
9 Hinchazén abdominal
10 Nduseas y/o vomitos
11 Estrefiimiento
12 Diarreas
DIMENSIONES / items (VARIABLE
DEPENDIENTE):
_Empleo de plantas medicinales
DIMENSION 1: Especies de plantas medicinales
13 Hierba luisa
14 Manzanilla
15 Jengibre
16 Hinojo
17 Romero
18 Anis
19 Menta
20 Hierba santa
DIMENSION 2: Organos de la planta
21 Hojas
22 Flores
23 Corteza
24 Toda la planta
DIMENSION 2: Formas de preparacion
25 Infusion
26 Cocimiento

27

Extracto hidroalcohdlico
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DIMENSION 2: Frecuencia de administracion

28 1 veces por dia por una semana
29 2 veces por dia por una semana
30 3 veces por dia por una semana
31 1 a 3 veces por semana

(Observaciones:

Opinidn de aplicabilidad: Aplicable () Aplicable después de corregir [ )
Apellidos v Nombres del juez validador: Mg/Dr.  CANO PEREZ C ARLOS ALFREDO
DNI: Dol62363

Especialidad del validador:  DOCTOR EN FARMACIA Y BIOQUIMICA

de del 2021

Caz)r A Coms

Mo aplicable {

Firma del experto Informante




Anexo 4. Confiabilidad del instrumento

Alfa de Cronbach N %
Validos 169 100,0
Casos Excluidos 0 0
Total 169 100,0
Alfa de Cronbach N de elementos
0,964 31

El valor de alfa fue 0,964 indica que el instrumento fue muy bueno
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Anexo 5. Aprobacion del Comité de ética

vv COMITE INSTITUCHINAL DE ETHCA E INTEGRIDRAL
CIENTIFICA

Ui cmiised]
Bdoertsert Whanor

CONSTANCLA DE APROBAC NN

Lima, 05 de moviembes de 20534

Investigadon &)
Bertha Admlden {mosn
Exp. %% 972004

e mi conshderacide:

Es gram expresarke mi cordial salude v & la vez informearle goe o Comiéé Instiincional de
Etica e Integridad Cientifica de la Universidad Privada Norben Wiener (CIEIC-LUPNW)
evabsd v APROEBED los siguientes documenios:

&  Protocoks ulado: <Relackin de afecciones digestivas con el emiplen de plantas
medicimales en personas aduliss gee sceden 8l Mereads Sariia Colonks San
jman de Luriganeha, 3034 Yersidn  con fecha 00083034

»  Formulss d= O [mformedo Yersidin M con feckhea 0 NENTY

El cual tene com mvestigador primcipal al Sna) Benha Almidon Onion.

La AFROBACHIN compreansds el cum.phi:-umdtlu buemas pricoces éticas. ol halanoe

s icio, la calificacidn del equipo de= investigacidn v la confidencialided de kos
datos, enire ctros

El investigador dotserd considerar los sguientes puntos demllndos & contrmacidn:

i. La wvigencis de la apeobacidn es de des aflos (34 meses) o pamir de ls cmmisidn
e este dooamenio

2 Teds enmienda o ademsia se deberi presenisr ol CIEICUPHW v no podrd
implemenisrse sin la debida aprobacidn.

L 86 gplica s Eenovackn de aprobacidm del provecss de imvestigaciin deberd
inicisrss iremnin |30 diss ames = la ferha de vencmienbo, con 8 pespECiivG
infomes de svance.

Es cuamio informo & ewed para sy conoormienio v fimes peninenies.

2

Badil Amicana HHI: Cnegn

mﬁlm&ﬂhrwm
UFArE
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Anexo 6. Formato de consentimiento informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO EN UN ESTUDIO DE INVESTIGACION DEL CIE-VRI

Instituciones : Universidad Privada Norbert Wiener
Investigadores : Aimidon Onton Bertha; Vasquez Carrillo Virginia Maria
Titulo : Relacién de afecciones digestivas con el empleo de plantas medicinales en personas adultas que acuden al

Mercado Sarita Colonia San juan de Lurigancho, 2024

Propdsito del Estudio: Estamos invitando a usted a participar en un estudio llamado: “Relacion de afecciones digestivas con el
empleo de plantas medicinales en personas adultas que acuden al Mercado Sarita Colonia San juan de Lurigancho, 2024”. Este
es un estudio desarrollado por investigadores de la Universidad Privada Norbert Wiener, Aimidon Onton Bertha; Vasquez Carrillo
Virginia Maria. El propdsito de este estudio es relacionar entre las afecciones digestivas con el empleo de plantas medicinales en
personas adultas. Su ejecucion ayudara/permitira contribuir con el rol del profesional Quimico Farmacéutico.

Procedimientos:
Si Usted decide participar en este estudio se le realizara lo siguiente:
- Se explicara el proposito central del estudio
- Firmara el consentimiento informado de forma voluntaria
- Se aplicara la encuesta con preguntas cerradas destinadas a recopilar datos sobre afecciones digestivas y empleo de plantas
medicinales.
La entrevista/encuesta puede demorar unos 10 minutos. Los resultados de la encuesta se le entregaran a Usted en forma individual
o almacenaran respetando la confidencialidad y el anonimato.

Riesgos: No existe riesgo. Los datos recolectados son confidenciales y se mantendran en el anonimato. Su participacion en el
estudio es libre y voluntaria

Beneficios: No hay beneficios directos para la salud o beneficios médicos para usted por participar en el estudio

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

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

Derechos del paciente:

Si usted se siente incobmodo durante el desarrollo de la investigacion, podra retirarse de éste en cualquier momento, o no participar
en una parte del estudio sin perjuicio alguno. Si tiene alguna inquietud y/o molestia, no dude en preguntar al personal del estudio.
Puede comunicarse con los investigadores Aimidon Onton Bertha y Vasquez Carrillo Virginia Maria al siguiente nimero de celular
943 468 896 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 investigacién de la Universidad Norbert Wiener, telf. 7065555 anexo 3285.
comité.etica@uwiener.edu.pe

CONSENTIMIENTO

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

Investigador:
Nombres

DNI:



Anexo 7. Carta de aprobacion de la institucion para la recoleccion de datos

ASOCIACION DE COMERCIANTES

“SARITA COLONIA"Y

Ano del Bicentenario de la consolidacion de nuestra Independencia y
de la conmemoracion de las heroicas batallas de ]umn y Ayacucho™.

Lima 04 de septiembre del 2024
Dra. Gina Isabel Aliaga Guerreo
Directora de Farmacia Y Bioquimica
UNIVERSIDAD NORBERT WIENER

ASUNTO: AUTORIZACION PARA LA RECOLECCION DE DATOS
REFERENCIA: CARTA S/N FECHA DE RECEPCION 04/11/2024

Por medio del presente me dinjo a usted para saludario muy cordialmente y a la
vez en atencion al documento de referencia, se comunica que esta jefatura
autoriza a los bachilleres de la facultad de farmacia y bioquimica: Almidon
Onton Bertha y Virginia Mana Vasquez Carrillo, la recoleccion de datos del
proyecto de tesis titulado" Relacion de afecciones digestivas con el empleo
de plantas medicinales en personas adultas que acuden al mercado Sarita
Colonia, San Juan de Lurigancho 2024"

Sin otro particular; quedo de usted

Atentamente:

Mo daaded =3

JUSUS A VEGA 'ENA

Representante de Asociacion De Comerciantes Sarita Colonia

A ESQ STA ROSA Y WIESS NRO. S/N P |. EDUARDO DE LA PINEDA. (MERCADO SARITA COLONIA) UMA/ UMY/
SAN JUAN DE LURIGANG#O

65



Anexo 8. Testimonios fotograficos
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Anexo 9. Informe del asesor de turnitin

NOMBRE DEL TRABAJO

TESIS FINAL( TURNITIN) ORIGINAL BER
THA'Y VIRGINIA 2025.docx

RECUENTO DE PALABRAS
13146 Words

RECUENTO DE PAGINAS
77 Pages

FECHA DE ENTREGA
Feb 20, 2025 7:38 PM GMT-5

@ 9% de similitud general

67

Reporte de similitud

AUTOR
BERTHA VIRGINIA

RECUENTO DE CARACTERES
77319 Characters

TAMANO DEL ARCHIVO
3.0MB

FECHA DEL INFORME
Feb 20, 2025 7:39 PM GMT-5

El total combinado de todas las coincidencias, incluidas las fuentes superpuestas, para cada

base de datos.
+ 8% Base de datos de Internet
- Base de datos de Crossref

» 5% Base de datos de trabajos entregados

@® Excluir del Reporte de Similitud

+ Material bibliografico
~ Material citado

» 0% Base de datos de publicaciones

« Base de datos de contenido publicado de
Crossref

« Material citado
« Coincidencia baja (menos de 10 palabras)



® 9% de similitud general

Principales fuentes encontradas en las siguientes bases de datos:

» 8% Base de datos de Internet

» Base de datos de Crossref

» 5% Base de datos de trabajos entregados

FUENTES PRINCIPALES

Las fuentes con el mayor nimero de coincidencias dentro de la entrega. Las fuentes superpuestas no se
mostraran.

repositorio.uwiener.edu.pe

Internet

repositorio.uma.edu.pe

Internet

docplayer.es

Internet

uwiener on 2024-12-20

Submitted works

hdl.handle.net

Internet

uwiener on 2023-05-09

Submitted works

repositorio.ucv.edu.pe

Internet

uwiener on 2024-01-11

Submitted works

Reporte de similitud

« 0% Base de datos de publicaciones

» Base de datos de contenido publicado de

Crossref

2%

1%

1%

<1%

<1%

<1%

<1%

<1%

Descripcion general de fuentes


https://repositorio.uwiener.edu.pe/bitstream/handle/20.500.13053/9031/T061_44290282_T_46779598_T.pdf?isAllowed=y&sequence=11
https://repositorio.uma.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12970/2066/TESIS%20AROSTEGUI-JULIAN.pdf?isAllowed=y&sequence=1
https://docplayer.es/56270529-Fitofarmacia-margarita-olagorta-begona-regil-m-luz-lazaro-m-a-antonia-diez.html
https://hdl.handle.net/20.500.12692/30395
https://repositorio.ucv.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12692/70295/Garcia_PY-SD.pdf?isAllowed=y&sequence=4
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