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RESUMEN

La investigacion se orientd en determinar la relacion entre los factores asociados a la
publicidad y la automedicacion de especialidades farmacéuticas de venta sin receta médica en las
boticas del distrito EI Agustino, Lima 2024.

El estudio determind cuatro dimensiones de los factores publicitarios: frecuencia de
percepcion de la publicidad, medios de comunicacion, tipos de componentes publicitarios y
percepcion de la publicidad. Se aplicaron analisis estadisticos descriptivos e inferenciales con
SPSS, utilizando el método de alternativas paralelas con el coeficiente V de Cramer para evaluar
las relaciones entre variables.

Los hallazgos evidenciaron que el 45,1% de los usuarios observan o escuchan publicidad
una vez al dia, siendo la television el medio méas predominante (61%) y las imagenes como el
componente publicitario que mas capta la atencion. El 75,2% manifestd automedicarse una vez
al mes, siendo los analgésicos los medicamentos con mayor frecuencia de uso (42,9%). Se
confirmd una asociacion entre la frecuencia de percepcion de publicidad y la frecuencia de
automedicacion (Rho=0,742; p<0,001). También se evidencia una relacion significativa entre los
medios de comunicacion, tipos de componentes publicitarios, percepcion de la publicidad y la
automedicacion. Se concluye que la publicidad influye en la automedicacion y que es necesario
fortalecer la regulacién y promover campafias educativas para un uso responsable de

medicamentos en la comunidad.

Palabras clave: Publicidad, Automedicacién, Medicamentos.
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ABASTRACT

The study aimed to analyze the relationship between, factors associated with advertising
and the self-medication of pharmaceutical specialties sold without prescription in the pharmacies
of the El Agustino district, Lima 2024. The research was basic, with a quantitative approach, a
non-experimental design, cross-sectional in nature, and correlational level, and included the

participation of 315 users.

The study determined four dimensions of advertising factors: frequency of perception,
means of communication, types of advertising components, and perception of advertising.
Descriptive and inferential statistical analyses were applied using SPSS, applying the parallel

alternatives method with Cramer's V coefficient to evaluate the relationships between variables.

The findings evidenced that 45.1% of users observe or listen to advertising once a day,
with television being the predominant medium (61%) and images the advertising component that
most captures attention. Additionally, 75.2% reported self-medicating once a month, with
analgesics being the most frequently used medicines (42.9%). A significant relationship was
confirmed between the frequency of advertising perception and the frequency of self-medication
(Rho=0.742; p<0.001). Likewise, a significant relationship was found between means of
communication, types of advertising components, perception of advertising, and self-medication.
It is concluded that advertising influences self-medication and that it is necessary to strengthen
regulation and promote educational campaigns for the responsible use of medicines within the

community.

Keywords: Advertising, Self-medication, Medications.
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INTRODUCCION

La tesis estd organizada en cinco capitulos. El capitulo I, aborda el planteamiento del
problema, teniendo en cuenta las variables del estudio en el contexto mundial y nacional. En este
capitulo se presentan la formulacion del problema. Asimismo, se exponen los objetivos. Ademas,
la justificacion que sustenta la relevancia de la tesis. Finalmente, se describen las limitaciones
identificadas en el estudio.

Capitulo I, desarrolla el marco tedrico, comenzando con los antecedentes, continuando
con las bases tedricas de las variables, sus respectivas dimensiones, y la formulacion de la
hipétesis.

Capitulo 11, detalla la metodologia del estudio. También, incluye las variables y su
operacionalizacion, destacando un cuestionario disefiado especificamente para este estudio. Se
describe la técnica aplicada, el proceso de validacion y la confiabilidad obtenida mediante una
prueba piloto aplicada a 38 encuestados. También, se presenta una descripcién de la poblacion, la
muestra y el muestreo empleado.

Capitulo IV, presenta y analiza los hallazgos, respaldados por cuadros y figuras con sus
correspondientes interpretaciones.

Capitulo V, presenta las conclusiones y ofrece recomendaciones, con el propésito de

aportar informacion util para estudios ulteriores.



CAPITULO I: EL PROBLEMA
1.1. Planteamiento del problema

Anivel mundial, laautomedicacion presenta una prevalencia que variaentre el 40 %y el 90 % en América
del Norte y Europa, y supera el 50 % en América del Sur, Africa y Asia. La publicidad difundida a través de
diferentes medios de comunicacion se ha consolidado como una de las principales fuentes de informacion que
fomentan esta practica (1).

Si bien la legislacién peruana y colombiana permite la publicidad de medicamentos (OTC), exigiendo
objetividad y veracidad, la automedicacién persiste como un problema comun, en parte debido a la publicidad
sesgada y exagerada (2).

Actualmente, los influencers influyen en redes sociales al recomendar medicamentos, lo que promueve la
automedicacion y representa un riesgo por su falta de formacion y amplio alcance (3).

En Brasil, la publicidad de medicamentos influye fuertemente e incita a la automedicacidn indiscriminada
(4). En Per(, més del 80% de la poblacion se automedica con antiinflamatorios no esteroideos, el 87.11 % lo hace
influenciado por la publicidad (5).

En particular, en el distrito de El Agustino, la automedicacion presenta una prevalencia elevada,

exacerbada por la limitada accesibilidad al sistema de salud y por la exposicién a anuncios. En un asentamiento.



humano, esta practica alcanza un 69,8 % (6), mientras que en un centro de salud también se asocia con la influencia
de anuncios de medicamentos difundidos por television e intemet (7).

Mas alla de la alta prevalencia de la automedicacion influenciada por la publicidad, existe una brecha
significativa en el conocimiento sobre sus consecuencias. Un estudio reveld que solo el 13,1 % de los adolescentes
encuestados conocia los riesgos asociados a la automedicacion, lo que evidencia un conocimiento limitado (8).

A esto se suma las consecuencias de la automedicacion, que representan un serio problema de salud
publica. En Junin, el 57 % de los encuestados presentd un alto nivel de automedicacion y mas del 46 % sufrio
reacciones adversas (9). En el Hospital de Emergencias Grau de EsSalud, cerca del 60 % de los pacientes atendidos
reportd complicaciones como urticaria, insuficiencia respiratoria, dolor abdominal y shock anafiléctico (10). Este
estudio busca reducir dicho impacto mediante propuestas educativas y de regulacion basadas en evidencia.

Esta investigacion se enfoca en el distrito de EI Agustino, donde la alta prevalencia de automedicacion
influenciada por la publicidad (69,8 %), lo convierte en un entorno clave para estudiar esta problematica. Asi, los
hallazgos permitirdn comprender la relacion entre la exposicion a la publicidad de medicamentos OTC y la
automedicacion en esta comunidad, contribuyendo al disefio de intervenciones educativas y de concientizacion
adaptadas a su realidad.

En este sentido, los hallazgos de este estudio pueden ser generalizados o replicados en otros distritos con
caracteristicas socioeconomicas y de acceso a la salud similares a EI Agustino, donde también se reporta una alta
prevalencia de automedicacion influenciada por la publicidad. La identificacion de factores clave y la evaluacion
de la efectividad de posibles intervenciones en El Agustino podrian proporcionar valiosas lecciones aprendidas y

estrategias adaptables a otros contextos urbanos marginales.



1.2. Formulacion del problema

1.2.1. Problema general
1. ¢Como es la relacion entre los factores asociados a la publicidad y la automedicacién de
especialidades farmacéuticas de venta sin receta médica en las boticas del distrito El
Agustino, Lima 2024?

1.2.2. Problemas especificos

1. ¢Cudl es la relacion entre la frecuencia de percepcion de la publicidad y la frecuencia de
automedicacion de especialidades farmacéuticas de venta sin receta médica en las boticas
del distrito EI Agustino, Lima 2024?

2. ¢Cudl es la relacion entre los medios de comunicacion y la frecuencia de automedicacion
de especialidades farmacéuticas de venta sin receta médica en las boticas del distrito El
Agustino, Lima 2024?

3. ¢Cudl es la relacion entre los tipos de componentes publicitarios y la frecuencia de
automedicacion de especialidades farmacéuticas de venta sin receta médica en las boticas
del distrito EI Agustino, Lima 2024?

4. ¢Cual es larelacion entre la percepcion de la publicidad y la frecuencia de automedicacion
de especialidades farmacéuticas de venta sin receta médica en las boticas del distrito El
Agustino, Lima 2024?

1.3. Objetivos de la investigacion

1.3.1. Objetivo general
1. Establecer la relacion entre los factores asociados a la publicidad y la automedicacion de
especialidades farmacéuticas de venta sin receta médica en las boticas del distrito El

Agustino, Lima 2024.



1.3.2. Objetivos especificos

1. Determinar la relacion entre la frecuencia de percepcion de la publicidad y la frecuencia
de automedicacion de especialidades farmacéuticas de venta sin receta medica en las
boticas del distrito EI Agustino, Lima 2024.

2. Identificar la relacion entre los medios de comunicacion y la frecuencia de automedicacion
de especialidades farmaceuticas de venta sin receta médica en las boticas del distrito El
Agustino, Lima 2024.

3. Evaluar como los tipos de componentes publicitarios se relacionan con la frecuencia de
automedicacion de especialidades farmacéuticas de venta sin receta médica en las boticas
del distrito EI Agustino, Lima 2024.

4. Establecer la relacion entre la percepcion de la publicidad y la frecuencia de
automedicacion de especialidades farmacéuticas de venta sin receta médica en las boticas
del distrito EI Agustino, Lima 2024.

1.4. Justificacion de la investigacion
1.4.1. Teorica
La tesis se orienta a explorar la relacién entre los factores asociados a la publicidad y la
automedicacion, lo cual constituye un aporte relevante al campo de la salud publica. Comprender
esta relacién permitira ampliar el marco conceptual sobre el comportamiento del consumidor y
contribuir a mejorar las estrategias de regulacién y comunicacion sobre el uso racional de
medicamentos.
1.4.2. Metodolédgica
En el ambito metodoldgico, la investigacion se desarrollé mediante un disefio cuantitativo,

correlacional, utilizando como herramienta principal un cuestionario elaborado y validado para



identificar factores asociados a la publicidad y su relacion con la automedicacion. Este
instrumento, una vez validado, no solo aporta datos confiables y pertinentes al estudio, sino que
también podra ser reutilizado y adaptado en futuras investigaciones relacionadas, constituyéndose
en un aporte metodologico significativo. Asimismo, la estructura del instrumento y su aplicacion
en un contexto real como el distrito de ElI Agustino fortaleceran su valor cientifico y su
aplicabilidad.
1.4.3. Préctica

En la aplicacion practica, los resultados de este estudio permitiran generar evidencia local
atil para el disefio de intervenciones educativas y camparias de sensibilizacion orientadas a
promover el uso responsable de medicamentos en la comunidad. Ademas, los hallazgos podran ser
utilizados como base para formular propuestas de mejora en politicas publicas relacionadas con la
regulacién de la publicidad farmacéutica, especialmente en medios accesibles a la poblacion
general. De este modo, se contribuira al fortalecimiento de programas de salud comunitaria en el
distrito de EIl Agustino, con el fin de disminuir practicas de automedicacién que puedan implicar
riesgos para la salud de la poblacion.
1.4.4. Social

Al buscar reducir la automedicacidn y sus consecuencias negativas en la salud, este estudio
tiene un impacto social directo en la comunidad de EI Agustino. La disminucion de complicaciones
de salud relacionadas con la automedicacion podria mejorar el bienestar de los residentes, reducir
la demanda de los servicios de salud locales y promover una cultura de uso responsable de los
medicamentos. Ademas, al ofrecer estrategias replicables en otros distritos, el estudio podria tener

un impacto social mas amplio a nivel regional o nacional.



1.5. Limitaciones de la investigacion

Este estudio reveld limitaciones propias de su disefio y alcance. Al tratarse de una
investigacion de tipo transversal, las relaciones observadas entre la publicidad y la automedicacion
son de caracter correlacional, lo que impide establecer vinculos de causalidad directa entre las
variables analizadas. Ademas, el estudio se desarrollo exclusivamente en boticas del distrito El
Agustino, Esta condicion restringe la aplicabilidad de los hallazgos a otros contextos con
realidades demogréficas y sociales diferentes. La informacion sobre la exposicion a la publicidad
y la frecuencia de automedicacion fue recolectada a través de encuestas autoadministradas. Ello
puede causar sesgos en las respuestas, afectando la precision de los datos obtenidos. Los factores
relacionados con la publicidad fueron abordados como dimensiones independientes: frecuencia de
percepcion de la publicidad, medios de comunicacion, componentes publicitarios y percepcion de
la publicidad, lo que limito la construccion de una variable compuesta que permitiera un analisis
mas integrado. Asimismo, el estudio no profundiza en factores externos como el acceso a servicios
de salud o la influencia directa de profesionales sanitarios, los cuales también podrian incidir en
las préacticas de automedicacion. Finalmente, la ausencia de un seguimiento longitudinal impide
evaluar como evolucionan las conductas y percepciones vinculadas a la publicidad y la

automedicacion.



CAPITULO II: MARCO TEORICO
2.1. Antecedentes de la investigacion
2.1.1. Antecedentes nacionales

Margarin et al. (11), en el afio 2022, llevaron a cabo una investigacion con el objetivo de
determinar el impacto de la publicidad de los medicamentos de venta libre en la automedicacion
en usuarios que acuden a la Botica Fatima del distrito de Jangas - Huaraz. Emplearon una
metodologia de enfoque cuantitativo, de disefio no experimental y corte transversal. Los
resultados que obtuvieron evidenciaron el impacto de la publicidad se manifiesta en un 54,4 % de
los casos. Asimismo, el 99,6 % de los encuestados afirmo haber estado expuesto a algun tipo de
publicidad. Los medios de mayor influencia identificados fueron la television, con un 58,0 %, y el
internet, con un 26,8 %. En cuanto a los medicamentos mas consumidos, se destacaron el Panadol
antigripal y el Paracetamol. Las afecciones mas frecuentes tratadas por los usuarios incluyeron el
dolor de cabeza y los resfrios. Ademas, observaron que el 52,0 % de los participantes consume

estos medicamentos una vez al mes, y el 44,6 % lo hace por recomendacion de familiares y amigos.



A partir de los hallazgos, concluyeron que la publicidad ejerce un impacto significativo y que los
medios de comunicacion influyen en la eleccion de medicamentos de venta sin receta médica.

Rodriguez et al. (12), en el afio 2023, realizaron un estudio con el objetivo de establecer
la relacion entre la publicidad y el consumo de medicamentos de venta libre en usuarios de una
cadena de boticas de Huanuco. Para alcanzar este propdsito, utilizaron una metodologia
cuantitativa, de disefio no experimental y transversal. Los resultados que obtuvieron mostraron
que los analgesicos fueron los mas consumidos con un 53,7 %. La television (27,5 %), el internet
(24,3 %) y las redes sociales (22,4 %) fueron los medios mas influyentes. Sin embargo,
concluyeron que no existe relacion entre los medios masivos, medios auxiliares y medios
alternativos de comunicacion y el consumo de medicamentos de venta libre. Ademas, observaron
que los medicamentos de venta libre mas utilizados incluyen antigripales, antiinflamatorios,
antiacidos, antiespasmodicos y relajantes musculares. Con base en los resultados, concluyeron
que no existe relacion entre la publicidad farmacéutica y el consumo de medicamentos de venta
libre en la Botica Inkafarma - Huanuco.

Lizarzaburo (13), en el afio 2023, realiz6 una investigacion con el objetivo de analizar la
publicidad y su influencia en el consumo de medicamentos de venta libre en usuarios de
establecimientos farmacéuticos de la zona céntrica de Ica. Empled una metodologia de tipo
descriptiva, transversal y correlacional. Los resultados que obtuvo mostraron que los usuarios de
45 afios 0 menos, asi como las mujeres, representan el 13,7 % de quienes presentan un alto nivel
de exposicion a la publicidad. Entre aquellos con ingresos superiores a 2,000 soles y estudios
superiores, el porcentaje asciende al 15 %. Identifico una correlacién directa moderada entre la
exposicion a la publicidad y el consumo de medicamentos, con un coeficiente de 0,586. Este

vinculo es mas significativo en usuarios de 45 afios a mas (0,560), en varones (0,625), en personas



con ingresos mayores a 2,000 soles (0,711) y en quienes tienen secundaria completa. A partir del
analisis de los datos, concluyo que la exposicion a la publicidad influye de manera moderada y
directa en el consumo de medicamentos de venta libre, considerando variables como la edad, el
sexo, los ingresos econdmicos y el nivel de instruccion.

Ayala et al. (14), en el afio 2021, desarrollaron una investigacion con el objetivo de
determinar la publicidad farmacéutica de antigripales y automedicacion en usuarios de la Botica
Union del distrito de San Antonio - Huarochiri. Utilizaron una metodologia descriptiva y
correlacional. Los resultados revelaron que el 58,21 % de los encuestados se automedica ante
sintomas de gripe, alergia o resfriado. Asimismo, el 56,77 % afirm6 que la publicidad de
antigripales influye ocasionalmente en su decision de compra, y un porcentaje igual consume estos
medicamentos por recomendacion de familiares. Entre los farmacos mas utilizados destacaron el
naproxeno Yy la desloratadina. Los medios de comunicacién mas influyentes fueron la television,
con un 72,6 %, y el internet, con un 30,8 %. Ademas, las imagenes y graficos incluidos en la
publicidad tuvieron un impacto significativo en la decision de compra, con un 66,3 % y un 29 %,
respectivamente. En base en la informacion recopilada, concluyeron que hay una correlacion entre
los anuncios publicitarios de antigripales y la automedicacién en los consumidores de la Botica
Union.

Garcia et al. (15), en el afio 2021, realizaron una tesis con el objetivo de establecer la
relacion entre la publicidad y el consumo de productos farmacéuticos de venta libre (OTC) en
usuarios que acuden a establecimientos farmacéuticos del distrito de Santa Anita. Emplearon una
metodologia con un enfoque cuantitativo, disefio observacional y transversal. Los resultados que
obtuvieron evidenciaron que los medicamentos de venta libre mas consumidos fueron Panadol,

Doloflam® y Alercet®. Los medios publicitarios que generaron mayor impacto fueron la
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television, con un 51,7 %, y las redes sociales, con un 26,1 %. El eslogan se identifico como el
elemento publicitario mas utilizado. En cuanto a la percepcién hacia el consumo de productos
farmacéuticos de venta libre en relacion con la publicidad, el nivel predominante fue medio,
alcanzando un 70,9 %. De manera similar, la actitud hacia el consumo de estos farmacos frente a
los anuncios publicitarios se ubicd en un grado medio, con un 54.0 %. Segun los resultados
obtenidos, concluyeron que la publicidad esta relacionada con el consumo de medicamentos OTC
en consumidores que asisten a las boticas de Santa Anita.
2.1.2. Antecedentes internacionales

Antonino et al. (16), en el afio 2022, llevaron a cabo un trabajo de investigacion con el
objetivo de analizar el impacto de la publicidad de medicamentos en el comportamiento de compra
de medicamentos OTC en la ciudad de Cabanatuan, Nueva Ecija — Filipinas. Utilizaron una
metodologia analitica, observacional, cuantitativa y no experimental. Los resultados que
obtuvieron revelaron que el 60,90 % de los encuestados se automedica influenciados por la
publicidad. Los medicamentos mas utilizados fueron los analgésicos para el dolor de cabeza y
fiebre (63 %), dolor de estomago (54 %) y dolor muscular (41 %). Ademas, el 72,1 % de los
encuestados busca medicamentos para enfermedades especificas después de ver anuncios
publicitarios. Factores como la edad y el ingreso mensual influyen en el comportamiento de
compra, siendo este mas notable entre los jovenes de 18 a 29 afios. En la investigacion,
concluyeron que existe una alta correlacién entre la publicidad y el consumo de medicamentos de
venta sin receta médica, especialmente en personas con bajos ingresos y menor nivel educativo.

Mujiati et al. (17), en el afio 2022, desarrollaron una investigaciéon con el objetivo de
determinar el impacto de la publicidad de medicamentos para la tos difundida a través de medios

electronicos en la automedicacién. Aplicaron una metodologia cuantitativa, descriptiva y
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transversal. Los resultados que obtuvieron evidenciaron que el 73,6 % de los encuestados se
automedica influenciado por la publicidad en medios electrénicos como television, radio e internet.
De este grupo, el 30,5 % lo hace debido a anuncios de medicamentos para la tos, siendo la
television el medio méas predominante, con un 90,2 % de menciones. Ademas, la frecuencia de
automedicacion para la tos tras identificar los sintomas alcanzo el 87,5 %. Observaron que el 46
% de los encuestados considera que la automedicacion se debe a que las enfermedades son leves,
mientras que el 9 % atribuye esta practica a la facilidad de obtencion y los bajos precios de los
medicamentos. A partir de los hallazgos, concluyeron que la publicidad, especialmente los
anuncios de medicamentos en medios electronicos como television, radio e internet, es el medio
informativo predominante para automedicarse.

Passos et al. (18), en el afio 2020, desarrollaron un estudio con el objetivo de analizar la
relacion entre publicidad y la automedicacion en Redencion, Brasil. Utilizaron una metodologia
descriptiva e inductiva. Los resultados indicaron que el 53 % de los hombres y el 46 % de las
mujeres se automedican influenciados por la publicidad. La television fue el medio mas influyente
(60 %), seguida por los consejos de familiares (18 %), anuncios de radio (13 %) y recomendaciones
de amigos (9 %). Ademas, el 45 % de los hombres y el 38 % de las mujeres consideran que la
imagen de los artistas influye en sus decisiones de compra. Los medicamentos mas consumidos
fueron los analgésicos y antigripales. Con base en los resultados, concluyeron que la publicidad
de medicamentos impulsa la automedicacién, lo que se ha convertido en un problema de salud
publica, especialmente entre aquellos con acceso limitado a servicios de salud.

Casanova et al. (19), en el afio 2020, llevaron a cabo una investigacién con el objetivo de
determinar como influye la publicidad en el uso de medicamentos de venta libre en el centro urbano

de la ciudad de Ledn - Nicaragua. Emplearon una metodologia descriptiva de corte transversal.
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Los resultados que obtuvieron mostraron que los medicamentos de venta libre mas consumidos
son los analgésicos (50 %), seguidos por los gastrointestinales (15 %), mucoliticos (8 %) y, en
menor proporcidn, los preparados vaginales (1 %). Los medios publicitarios con mayor impacto
fueron la television (42 %), internet (28 %), radio (25 %), revistas (19 %) y la prensa escrita (8 %).
Las estrategias publicitarias que mas llaman la atencion son las imagenes (67 %), seguidas del
eslogan (43,5 %), los textos (25 %) y las graficas (9,7 %). Segun los resultados obtenidos,
concluyeron que existe una relacion significativa entre la influencia de la publicidad y el consumo
de medicamentos de venta libre.

Susanto et al. (20), realizaron una tesis con el objetivo de analizar los factores que motivan
la automedicacion, el impacto de la publicidad televisiva y el rol del farmacéutico en este tipo de
practicas. Para ello, emplearon una metodologia basada en un enfogue analitico - descriptivo y
disefio transversal. Los resultados que obtuvieron indicaron que las causas mas comunes de
automedicacion fueron dolencias menores (63,1 %), la exposicion a publicidades televisivas (86,3
%), la intervencion activa de los farmacéuticos (68,9 %) y la adopcion de buenas préacticas en la
automedicacion (73,1 %). El estudio también evidencio una relacion significativa entre los motivos
de la automedicacion (p=0,032) y el papel desempefiado por los farmacéuticos (p=0,002) en dichas
practicas. Con base a la informacién recopilada, concluyeron que es necesaria una mayor labor
informativa de los farmacéuticos y que las autoridades sanitarias regulen la publicidad de
medicamentos de venta sin receta, destacando los riesgos del uso indebido en los medios de

comunicacion.
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2.2. Bases Teoricas

2.2.1. Variable 1: Factores asociados a la publicidad

2.2.1.1. Conceptualizacion de factores asociados a la publicidad

Los factores asociados a la publicidad son los elementos que influyen en como los consumidores
interpretan y responden a los mensajes de medicamentos. Incluyen aspectos del contenido
publicitario como claridad, atractivo y persuasion (21), y aspectos psicologicos del consumidor,
como actitud, confianza, percepcion de riesgo, intencion de compra y experiencia previa (22). En
conjunto, estos factores afectan la decision de busqueda, eleccion y compra de medicamentos
(21,22).

Segun Lexin, citado por Aguzzi et al. (23), la publicidad farmacéutica prioriza intereses
comerciales y emplea estrategias persuasivas para estimular el consumo. Por su parte, Philipp et
al. (24), sefialan que la omision sobre riesgos de los medicamentos en estos anuncios representa
un peligro para la poblacién. Ambos estudios coinciden, uno resalta su enfoque persuasivo y
comercial, y el otro la falta de transparencia. En conjunto, evidencian que la publicidad puede
inducir al consumo y generar una percepcion erronea de seguridad, lo que exige una regulacién
mas estricta.
2.2.1.3. Dimensiones de la variable: Factores asociados a la publicidad
2.2.1.3.1. Dimensién 1: Frecuencia de percepcion de la publicidad

La frecuencia de percepcion publicitaria se define como el nimero de veces que un
individuo recibe un mensaje publicitario en un periodo determinado, lo cual condiciona su nivel
de familiaridad, atencién, codificacién y procesamiento cognitivo afectivo del anuncio; una
frecuencia adecuada potencia la recordacion, mientras que una excesiva puede generar fatiga y

rechazo (25, 26).
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De acuerdo con Ospina et al. (27), un anuncio publicitario que logra captar la atencion de
los sentidos del publico y se presenta de manera constante, tiene mayor probabilidad de
permanecer en la memoria del consumidor, generando un impacto duradero en su recordacion. Sin
embargo, Silva (28), advierte que, cuando la frecuencia de repeticion es excesiva, puede producirse
un efecto de saturacion, que afecta tanto la evaluacién emocional como la imagen de la marca,
provocando sensaciones de cansancio, irritacion o rechazo hacia el mensaje publicitario. En este
marco, la investigacion se orienta en la perspectiva de Ospina et al. (27), al reconocer que una
repeticion constante de los anuncios puede favorecer la retencion del mensaje y fortalecer la
conexion entre la publicidad y el comportamiento del consumidor.
2.2.1.3.2. Dimension 2: Medios de comunicacion

De acuerdo con Moreno (29), los medios de comunicacién constituyen los canales a través
de los cuales se difunden los mensajes publicitarios, abarcando tanto los medios tradicionales
como la television, la radio y la prensa escrita, como los digitales, entre ellos las redes sociales,
los sitios web y las aplicaciones mdviles.

Segun Campines (30), las redes sociales se han convertido en espacios clave donde la
interaccion y el intercambio de experiencias influyen directamente en las decisiones de compra.
Sin embargo, la publicidad televisiva sigue teniendo un papel predominante, pues utiliza recursos
emocionales, demostraciones y el respaldo de celebridades para estimular el consumo impulsivo
Chowhan et al. (22). A pesar del auge digital, la televisién continGa siendo el medio mas
persuasivo y de mayor alcance en la promocion de medicamentos de venta libre, al generar un

impacto emocional y una credibilidad superiores en el publico.
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2.2.1.3.3. Dimension 3: Tipos de componentes publicitarios

Los componentes publicitarios corresponden a los distintos elementos que conforman un
anuncio al momento de ser difundido en un medio de comunicacion, tales como el texto, las
iméagenes, el eslogan y el logotipo, entre otros, los cuales contribuyen a la transmision del mensaje
(312).

De acuerdo con Elizalde et al. (32), los elementos audiovisuales empleados en los spots
publicitarios influyen en el espectador de manera inconsciente, generando una predisposicion
hacia la automedicacién, especialmente cuando se trata de mensajes asociados a productos
farmacéuticos. Sin embargo, Herrera et al. (33), advierten que la exposicién a mensajes intrusivos
en redes sociales puede producir reacciones negativas como el rechazo, la molestia o la evasion,
debido a la falta de control del usuario sobre el contenido, lo cual deteriora la percepcion de la
marca y reduce la eficacia del mensaje. En este sentido, la presente investigacion se fundamenta
en los planteamientos de Elizalde et al. (32), al considerar que los elementos visuales y
audiovisuales de la publicidad ejercen una influencia significativa en el comportamiento del
consumidor, pudiendo condicionar sus decisiones y favorecer practicas de automedicacion.
2.2.1.3.4. Dimension 4: Percepcién de la publicidad

La percepcion de la publicidad es un proceso psicoldgico mediante el cual las personas
interpretan los mensajes publicitarios en funcion de su identidad personal, la cual se forma a partir
de su entorno social. Asi, la aceptacion o rechazo de la publicidad depende en gran medida de las
caracteristicas, experiencias y contexto social del individuo que la recibe (34).

Segun Gonzales et al. (35), las percepciones frente a la publicidad varian entre
consumidores que confian en los anuncios y quienes los consideran exagerados 0 engafiosos.

Aunque muchos afirman no verse influenciados, su comportamiento demuestra lo contrario,
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evidenciando la influencia inconsciente de los mensajes publicitarios. En la misma linea, Sevillano
et al. (36), sefialan que la publicidad engafiosa vulnera los derechos del consumidor, genera
desconfianza en el mercado y recurre a informacion falsa o incompleta para influir en la decision
de compra o encubrir la baja calidad de un producto. En este sentido, la presente investigacion
adopta la postura de Gonzales et al. (35), al reconocer que, aunque los consumidores manifiesten
no verse influenciados por la publicidad, en la practica terminan adquiriendo los productos
promovidos, evidenciando el poder de la influencia inconsciente que ejercen los mensajes
publicitarios. Esta influencia se intensifica cuando los contenidos son ambiguos, exagerados o
falsos, afectando la percepcién del consumidor, deteriorando su confianza y condicionando su
comportamiento de compra.

2.2.2. Variable 2: Automedicacién de especialidades farmacéuticas de venta sin receta
meédica

2.2.2.1. Conceptualizacion de automedicacion

Segun la OMS (37), la automedicacion se define como el uso de medicamentos por parte del
consumidor para tratar trastornos o sintomas autoidentificados, o como el uso intermitente o
continuado de un farmaco previamente prescrito por un médico para atender enfermedades o
sintomas recurrentes.

Segun Pacha et al. (38), la automedicacion es una practica comun que, aunque puede
brindar alivio inmediato, implica riesgos importantes para la salud, como interacciones
medicamentosas, fracasos terapéuticos e intoxicaciones. Su uso sin orientacion profesional
requiere un enfoque integral, especialmente cuando la publicidad influye de manera persuasiva en
la decision de consumir medicamentos. En complemento, Arriaran et al. (39), sefialan que la

facilidad de acceso a los medicamentos, el habito y la influencia de medios como la television son
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factores determinantes que fomentan esta conducta, reflejando como el entorno social y mediatico
contribuye a su normalizacién. Comparativamente, ambos autores coinciden en que la
automedicacion se sostiene tanto por factores estructurales como la disponibilidad de farmacos y
la exposicion mediatica como por percepciones individuales de control sobre la propia salud. Sin
embargo, la postura critica de Pacha et al. (38), profundizan en las implicancias sanitarias y éticas
de este comportamiento, subrayando la necesidad de politicas de regulacién y educacion sanitaria
que contrarresten la influencia de la publicidad y reduzcan los riesgos derivados del uso
inadecuado de medicamentos.

2.2.2.3. Dimension de la variable: Automedicacion

2.2.2.3.1. Dimension 1: Frecuencia de automedicacion

La frecuencia de automedicacidn se entiende como el nimero de veces que una persona
utiliza medicamentos sin prescripcién médica durante un periodo determinado, ya sea para tratar
sintomas autoidentificados o para recurrir de manera intermitente o continua a farmacos
previamente prescritos con el fin de aliviar malestares recurrentes (40, 37).

De acuerdo con Guevara et al. (41), la frecuencia de automedicacion se encuentra
influenciada por factores de diversa indole, entre ellos los econdémicos, las recomendaciones de
amigos o familiares y, de manera significativa, la exposicion constante a publicidades difundidas
en los medios de comunicacién. Esta perspectiva evidencia como los estimulos externos,
especialmente los mensajes publicitarios, pueden reforzar el habito de consumir medicamentos sin
prescripcion médica. En contraste, Chavez (42), enfatiza los factores culturales, destacando que el
desconocimiento de los riesgos asociados a la automedicacion constituye un determinante
importante que perpetUa esta practica, Por su parte, Rios (43), adopta una vision mas critica al

advertir que la automedicacién no solo se sostiene por factores sociales 0 econémicos, sino que
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también genera consecuencias negativas directas, como reacciones adversas que afectan a nivel
intestinal y nervioso. En conjunto, estos planteamientos revelan que la automedicacién es un
fendomeno multifactorial en el que convergen condiciones econdmicas, influencias socioculturales
y efectos de la publicidad, siendo necesario fortalecer la educacion sanitaria y la regulacién
publicitaria para reducir su frecuencia y las complicaciones derivadas de su practica.

2.2.2.4. Grupos farmacologicos de especialidades farmacéuticas de venta sin receta médica
de mayor frecuencia de automedicacion

Antihistaminicos: La difenhidramina, clorfenamina, loratadina y la fexofenadina se usan
para tratar sintomas de la rinitis alérgica, especialmente la rinorrea acuosa y los estornudos,
causados por la liberacién de la histamina HI, Sus efectos adversos incluyen sedacion, sequedad
ocular y bucal, problemas gastrointestinales y estrefiimiento.

Antitusigenos: Son supresores de la tos que acttan a nivel central, periférico o en ambos.
Se utilizan para aliviar la tos irritativa no productiva, como el caso del dextrometorfano y fosfato
de codeina.

Expectorantes: Aumentan el volumen de las secreciones en las vias respiratorias,
facilitando su eliminacion mediante la accidn ciliar y la tos. Algunos irritan la mucosa gastrica,
por ejemplo: guafenesina.

Mucoliticos: Alteran la estructura del moco al romper los enlaces disulfuro, lo que
descompone las cadenas mucosas Yy reduce su viscosidad, facilitando su eliminacion a través de la
accion ciliar o la expectoracion. Ejemplo: acetilcisteina y bromhexina.

Antidiarreicos: Actlan contra la diarrea causada por el aumento de la motilidad
gastrointestinal y la disminucién de la absorcion de liquidos. Estos farmacos incluyen agentes de

motilidad, absorbentes y aquellos que modifican el transporte hidrolitico.
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AINES: Son eficaces para el dolor de baja a moderada intensidad. Se usan como
antiinflamatorios para trastornos musculoesqueléticos, proporcionando alivio del dolor e
inflamacién. Como antipiréticos, inhiben las prostaglandinas hipotalamicas. Generalmente, se
administran por via oral, aunque algunos se aplican de forma oftalmica o tépica.

Antiacidos: Neutralizan el &cido clorhidrico en el estbmago. Sus principales ingredientes
son hidréxido de aluminio, carbonato de calcio, sales de magnesio y bicarbonato de sodio. Siendo
los mas comunes el magnesio y aluminio.

Laxantes: También llamados purgantes o catarticos, promueven la evacuacion a través de
via oral, supositorios 0 enemas. Se usan para reducir el esfuerzo y el dolor en trastornos
anorrectales y antes de cirugias procedimientos radioldgicos y endoscopicos (44).

2.2.3. Marco Legal
2.2.3.1. Regulacion de la Promocion y Publicidad Farmacéutica en el Peru

El control de la promocion y publicidad de los medicamentos en nuestro pais es posterior,
siendo regulado por dos entidades del Estado:
2.2.3.1.1. Direccion General de Medicamentos, Insumos y Drogas (DIGEMID)

La Autoridad Nacional de Medicamentos (ANM), a través del Area de Control Publicitario
de la Direccion de Inspeccion y Certificacion (DICER), se basa legalmente en la Ley de Productos
Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y Productos Sanitarios N° 29459, el D.S. N° 016-2011-SA
y sumodificatoria D.S. N° 001-2012-SA, asi como en el D.S. N° 014-2011. De igual manera, dicho
control se sustenta en la Norma Técnica de Salud N° 162-MINSA/2020/DIGEMID; Criterios
Eticos de la OMS para la Promocion de Medicamentos; Criterios Eticos Andinos para la
Promocion y Publicidad de Medicamentos, y los Criterios Eticos para la Promocion, Propaganda

y Publicidad de Medicamentos — RED PARF. Se ejecuta en cumplimiento del D.S. N° 008-2017,
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Articulo 89°, incisos b), n), p), q), r) y s), que sustentan las obligaciones funcionales como

Autoridad Nacional del Medicamento (ANM) (45).

2.2.3.1.2. Instituto Nacional de Defensa de la Competencia y de la Proteccion de la
Propiedad Intelectual (INDECOPI).

El INDECOPI, mediante la Secretaria Técnica de la Comision de Fiscalizacion de la
Competencia Desleal, vigila el cumplimiento de la normativa en materia de publicidad, se encarga
de supervisar el cumplimiento de las normas sobre los anuncios publicitarios. (46). También, tiene
la responsabilidad de imponer multas cuando se infringe las normas relacionadas con la publicidad
farmacéutica, basandose en la Ley N° 29571, Cddigo de Proteccion y Defensa del Consumidor, y
el D.L. 1044, Ley de Represion de la Competencia Desleal (aplicable al tema de medicamentos a
través de sus articulos 8°1 y 9°2), el cual prohibe los actos de engafio, la induccion a error y la
confusion al consumidor mediane publicidad falsa o engafiosa. Ademas, establece de forma
obligatoria que, antes de publicar un producto, el proveedor debe contar con las pruebas que
respalden las afirmaciones hechas en la publicidad; aunque no es necesario presentar estas pruebas
antes de lanzar la campafia, si debe tenerlas disponibles para ser presentadas ante la autoridad
cuando se le requiera (47).

La regulacién sobre publicidad farmacéutica permite que, en los medios de comunicacion
dirigidos al publico en general, se promocionen Unicamente aquellos productos farmacéuticos,
dispositivos médicos y productos sanitarios que cuenten con registro sanitario nacional y estén
autorizados para su comercializacion sin necesidad de receta médica. En cambio, la publicidad de
productos que requieren receta médica esta prohibida en estos medios. Asimismo, la informacion
difundida con prop6sitos promocionales y publicitarios debe estar alineada con lo aprobado en el

registro sanitario. En el caso de la publicidad de productos sin receta médica que mencionen sus
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indicaciones terapéuticas o efectos farmacologicos, es obligatorio que incluyan las principales
advertencias y precauciones de forma clara, comprensible, legible y visible, conforme a lo
establecido en su registro sanitario.

La publicidad en internet debe cumplir con los mismos criterios establecidos. Ademas, esta
prohibido que incluya exageraciones o afirmaciones sobre caracteristicas que puedan engafiar al
consumidor, asi como promover la automedicacion o un uso indebido del producto (48).

Con respecto, a la Norma Técnica de Salud que establece los Criterios Eticos para la
Promocién y Publicidad de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y Productos
Sanitarios, cuyo objetivo es complementar y fortalecer la regulacion sobre la promocion y
publicidad, cubriendo ciertos vacios en la normativa actual, se establece los criterios éticos
especificos para la difusion de productos farmacéuticos sin receta médica. Por ejemplo, estipula
que la publicidad de los productos farmacéuticos de venta sin receta debe usar un lenguaje sencillo
que no genere confusion. Ademas, se precisa que los anuncios publicitarios de medicamentos de
venta libre no deben usar cajas vacias del producto original, sino cajas especificas para promocion
que indiquen “Material publicitario” o “Material promocional” y contengan la informacion segun
las normas.

Si, tras la evaluacién publicitaria llevada a cabo por la Autoridad Nacional o Regional de
Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y Productos Sanitarios, se determina el
incumplimiento o irregularidad conforme a lo establecido en la Ley N° 29459, su Reglamento,
modificatorias y los Criterios Eticos para la Promocion y Publicidad de Productos Farmacéuticos,
Dispositivos Médicos y Productos Sanitarios, se notificara y sugerira ajustes en los anuncios, sin
que esto impida presentar la denuncia pertinente ante el Instituto Nacional de Defensa de la

Competencia y de la Proteccién de la Propiedad Intelectual — INDECOPI (49).
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El articulo 17, donde estipula el principio de legalidad sobre la Ley de Represion de la
Competencia Desleal (D.L.1044), sanciona el incumplimiento de las normas en materia
publicitaria de los productos farmaceéuticos (50).

Las restricciones y prohibiciones tienen como propoésito general evitar la automedicacion,
la cual podria verse fomentada por la publicidad. EI INDECOPI, mediante la secretaria técnica de
la Comisién de Fiscalizacion de la Competencia Desleal, es competente para sancionar todo
anuncio publicitario que transgreda la normativa.

2.3. Formulacién de hipdtesis
2.3.1. Hipotesis general
1. Hi.1: Existe relacion entre los factores asociados a la publicidad y la automedicacion de
especialidades farmacéuticas de venta sin receta médica en las boticas del distrito El
Agustino, Lima 2024.
Hol. No existe relacion entre los factores asociados a la publicidad y la automedicacion de
especialidades farmacéuticas de venta sin receta médica en las boticas del distrito El
Agustino, Lima 2024.
2.3.2. Hipotesis especificas
1. H1: Existe relacion entre la frecuencia de percepcion de la publicidad y la frecuencia de
automedicacion de especialidades farmacéuticas de venta sin receta médica en las boticas del

distrito EI Agustino, Lima 2024.

HO: No existe relacion entre la frecuencia de percepcion de la publicidad y la frecuencia de

automedicacion de especialidades farmacéuticas de venta sin receta médica en las boticas del

distrito el Agustino, Lima, 2024.
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2. H1: Existe relacion entre los medios de comunicacion y la frecuencia de automedicacion de
especialidades farmacéuticas de venta sin receta médica en las boticas del distrito EI Agustino,
Lima 2024.

HO: No existe relacion entre los medios de comunicacion y la frecuencia de automedicacion
de especialidades farmacéuticas de venta sin receta médica en las boticas del distrito El
Agustino, Lima 2024.

3. H1: Existe relacion entre los tipos de componentes publicitarios y la frecuencia de
automedicacion de especialidades farmacéuticas de venta sin receta médica en las boticas del
distrito EI Agustino, Lima 2024.

HO: No existe relacion entre los tipos de componentes publicitarios y la frecuencia de
automedicacion de especialidades farmacéuticas de venta sin receta médica en las boticas del
distrito EI Agustino, Lima 2024.

4. HL1: Existe relacion entre la percepcion de la publicidad y la frecuencia de automedicacion de
especialidades farmacéuticas de venta sin receta médica en las boticas del distrito EI Agustino,
Lima 2024.

HO: No existe relacion entre la percepcion de la publicidad y la frecuencia de automedicacion
de especialidades farmacéuticas de venta sin receta médica en las boticas del distrito El

Agustino, Lima 2024.
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CAPITULO I11: METODOLOGIA
3.1. Método de la investigacion

Se empleo el método hipotético- deductivo, se formul6 una hipotesis basada en una teoria
existente y luego se sometio a prueba mediante la observacion y analisis. El proceso inicié con la
creacion de una hipotesis que representd una idea fundamentada acerca de la relacién entre
variables. Posteriormente, se recolect6 y analizé datos con el fin de evaluar la validez de dicha
hipétesis, se utilizo los resultados para confirmar o refutar (51).
3.2. Enfoque de la investigacion

Se utiliz6 un enfoque cuantitativo, ya que implica la recoleccién de informacién
cuantificable y el analisis de las variables a través de técnicas estadisticas. Este enfoque permite
examinar las propiedades y fendmenos cuantitativos, midiendo las variables para obtener posibles
explicaciones. Ademas, se busca minimizar los errores de manera objetiva durante el proceso de
analisis (51).
3.3. Tipo de investigacion.

Dado los objetivos de este estudio es de tipo basico, se empled el conocimiento sobre los

principios fundamentales del tema, sin buscar de manera explicita una aplicacion préactica
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inmediata. Este tipo de investigacion se caracteriza por su enfoque mas teorico y abstracto,
motivado por el interés de generar mayor entendimiento del tema (51).
3.4. Disefio de la investigacion

El disefio de la investigacion no es experimental, lo cual implica la ausencia de intervencion
sobre las variables. En este tipo de estudio, solo se observa el contexto tal y como se desarrolla en
un solo momento, para luego proceder al analisis (51).
3.4.1. Corte

El estudio es de corte transversal, ya que la recoleccion de datos y la aplicacion del
instrumento se realiza en un Unico momento, dentro de un periodo de tiempo especifico (51).
3.4.2. Nivel o alcance

Esta investigacion corresponde a un nivel correlacional, y su objetivo principal es examinar
la relacion entre dos variables. Para ello, se analizan y miden de manera individual, con el fin de
evaluar la interrelacion que existe entre ellas (51).
3.5. Poblacién, muestra y muestreo
3.5.1. Poblacién

La poblacion de este estudio estuvo constituida por los habitantes del distrito EI Agustino,
con un total de 198,862 personas, de las cuales 100,015 son mayores de 18 afios, segun
estimaciones basadas en el censo realizado por el INEI - Instituto Nacional de Estadistica (52). No
obstante, la poblacion objetivo de estudio, es decir, aquellas personas que asisten a las boticas del
distrito y que han percibido publicidad de especialidades farmacéuticas de venta sin receta médica
en los medios de comunicacion no tienen un tamafio determinado.
La poblacién objetivo del estudio, se encuentra distribuido en un total de 146 boticas registradas

en el Registro Nacional de Establecimientos Farmacéuticos (53).
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Criterios de inclusion:
Usuarios de ambos sexos.
Usuarios mayores de 18 afios.
Usuarios que aceptan voluntariamente a ser encuestados.
Usuarios que adquirieran especialidades farmacéuticas de venta sin receta médica.
Usuarios que han presenciado publicidad de especialidades farmacéuticas de venta sin receta
médica en los medios de comunicacion.
Criterios de exclusion:
Usuarios menores de 18 afios.
Usuarios que no aceptan a ser encuestados.
Usuarios que no adquirieran especialidades farmacéuticas de venta sin receta medica.
Usuarios que no han presenciado publicidad de especialidades farmacéuticas de venta sin receta
médica en los medios de comunicacion.
3.5.2. Muestra:

El tamafio muestral se calcul6 utilizando el método estadistico aplicado a poblaciones infinitas.

_Z2p(1-p)
S

En la que:

Z=1,96 Nivel de seguridad o confianza del 95%

p = 0,50; Valor previo de las proporciones a estimar.
d = 0,06 Precision

Reemplazando los valores en la formula tenemos:



32

~1,96%.0,5(1-0,5)
B 0,062

n
n= 267

Por lo tanto, el tamafio minimo de la muestra calculado fue de 267 adultos, sin embargo,
considerando la posibilidad de pérdida de datos por inconsistencia, se aplicé un ajuste del 15%

adicional, obteniendose el siguiente calculo:

o 267
~ 1-perdidas 1-0,15

ne

Nc: 315

De este modo, el tamafio final de la muestra quedo establecido en 315 adultos.

Para asegurar la precision del 6% y un nivel de confianza del 95%, se determiné que la
muestra debe consistir en 315 adultos que han presenciado publicidad de especialidades
farmacéuticas de venta sin receta médica en los medios de comunicacion y que acuden a las boticas
del distrito EI Agustino.

3.5.3. Muestreo
Se efectué un muestreo no probabilistico por conveniencia considerando a 15 boticas
del distrito EI Agustino de un total de 146 boticas que hay en ese distrito.

Los establecimientos farmacéuticos fueron elegidos por su alto nivel de influencia en los
medios de comunicacion, caracterizandose por sus amplias campafias publicitarias y una notable
presencia en los canales de difusion masiva,

A través de su alcance publicitario, estos establecimientos logran persuadir a un nimero

significativo de personas, motivandolas a recurrir a la automedicacion.
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Distribucion de niumero de encuestados por botica y mes.

N° Botica Afluen?é?cc:é%l&g)s timada Muestra (0,15%)
1 | Boticas Inkafarma 300 45
2 |Boticas Mifarma 300 45
3 | Boticas Perd 300 45
4  |Boticas Hogar y Salud 300 45
5 | Boticas San Martin de Porras 113 17
6 Botica Elyfarma 107 16
7 | Botica Econofarma 107 16
8 |Botica San Antonio de Padua 107 16
9 Botica Sefior de la Justicia 67 10
10 |Botica Micafarma 67 10
11 |Botica Luzfarma 67 10
12 | Botica Intifarma Peru 67 10
13 | Botica Unifarma 67 10
14 | Botica Méas Ahorro 67 10
15 |Botica San Blas 67 10
Total 2103 315

Con el fin de asegurar una adecuada seleccion de los usuarios, se definieron criterios de
inclusién y exclusion que aseguraron que las personas encuestadas realmente representen al grupo
que se desea estudiar: usuarios mayores de 18 afios, de ambos sexos, que hayan adquirido
medicamentos sin receta médica, que hayan presenciado publicidad de especialidades
farmacéuticas de venta sin receta médica en los medios de comunicacion y que acepten participar
voluntariamente y se excluyeron a menores de 18 afios, personas que no deseen participar y quienes
no hayan adquirido este tipo de productos.

Ademas, para que los datos recolectados sean lo mas representativos posible, se realizé un
muestreo no probabilistico por conveniencia en las boticas del distrito EI Agustino. De un total de

146 establecimientos, se seleccionaran 15 boticas. En cada uno de ellos se aplicaron encuestas a
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personas que cumplian con los criterios definidos, lo que permitio reducir la posibilidad de que
ciertos perfiles de usuarios estén sobrerrepresentados o excluidos de manera involuntaria. La
cantidad de usuarios por cada botica se fijo de manera proporcional a la afluencia diaria, se estimo
una afluencia diaria de 2103 para las 15 boticas, por lo cual la constante de proporcion resulto:
k=315/2103=0,1497=15%; de esta manera la fraccion de muestreo dentro de cada botica fue del

15% de la afluencia diaria.
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3.6. Variables y operacionalizacion
Variable 1: Factores asociados a la publicidad
Definicidon conceptual:

Los factores asociados a la publicidad son los elementos que influyen en cdmo los consumidores interpretan y responden a los
mensajes de medicamentos. Incluyen aspectos del contenido publicitario como claridad, atractivo y persuasion (21) y aspectos
psicoldgicos del consumidor, como actitud, confianza, percepcion de riesgo, intencion de compray experiencia previa (22). En conjunto,
estos factores afectan la decision de bdsqueda, eleccion y compra de medicamentos (21,22).

Definicién operacional:

La variable factores asociados a la publicidad se operacionaliza mediante cuatro dimensiones. La frecuencia de percepcion de la
publicidad mide la exposicién del individuo al anuncio a través de los indicadores publicidad presenciada y regularidad de exposicion a
la publicidad. La dimension medios de comunicacidon se evalia mediante el indicador medios de difusion mas utilizados. La dimension
tipos de componentes publicitarios se mide con el indicador elementos que captan la atencion. Finalmente, la dimensién percepcion de
la publicidad evalGa cémo el consumidor interpreta el anuncio mediante los indicadores claridad, veracidad y exagerado. Todos los

indicadores se miden con escalas ordinales y nominales, tanto dicotémicas como politdmicas, segun corresponda.
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Variables Definicion Definicion Dimensiones Indicadores Escala de Escala valorativa
conceptual operacional medicion (niveles o rangos)
La dimensién frecuencia de|La frecuencia de percepcién de la o )
percepcion de la publicidad es | publicidad comprende dos Publicidad Nominal Si/No
el nimero de veces que un |indicadores. El primero, “publicidad presenciada dicotomica
individuo recibe un mensaje | presenciada”, identifica si el
publicitario, lo cual | participante ha estado expuesto o0 no
condiciona su nivel de|alapublicidad de medicamentos; este
familiaridad, atencion, | indicador se mide mediante una
codificacion y procesamiento | escala nominal dicotomica (Si/No). Erecuencia de
cognitivo afectivo del | El segundo indicador, “regularidad -
e . . . .., | Percepcion de la . Semanalmente
anuncio; una  frecuencia|de exposicion a la publicidad”, publicidad Regularidad de o
adecuada potencia la|determina la frecuencia con que el exposicion a la Ordinal Interdlano,
recordacion, mientras que una | consumidor observa o escucha los publicidad Unavezal dia
excesiva puede generar fatiga | anuncios publicitarios, utilizando una Dos 0 mas veces al dia
V1 y rechazo (25, 26). escala de medicion ordinal, que
Factores permite clasificar las respuestas en
asociados a categorias jerarquicas como
la semanalmente, Interdiario, una vez al
publicidad dia o dos 0 més veces al dia.
Los medios de comunicacion se
evallan a través del indicador Television
“medios de difusién mas utilizados”, Radio
La dimension medios de|que identifica los canales mas Redes sociales
comunicacién constituyen los | empleados por los consumidores para Prensa escrita
canales_ por los que se recibir mensa_je_s, publicitgrios, tales Medios de Medios de _ (periédi_cos_, revistas)
transmiten  los  mensajes | como  television, radio, redes S S Nominal Anuncios impresos
L . . . comunicacion difusion .
publicitarios, abarcando tanto | sociales, prensa escrita, anuncios politémica (volantes, folletos, etc)

los medios tradicionales como
los digitales (29).

impresos o paneles publicitarios. Este
indicador se mide mediante una
escala nominal politdbmica, dado que
las opciones representan categorias
sin orden jerarquico.

mas utilizados

Paneles publicitarios,
parantes.
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Escala
. Definicion Definicion . . . Escala de valorativa
Variable . Dimensiones | Indicadores ey .
conceptual operacional medicion (niveles o
rangos)
Dimension tipos de | Los tipos de componentes publicitarios
componentes  publicitarios | incluye el indicador “elementos que
corresponden a los distintos | captan mas la atencion”, el cual
elementos que conforman un | determina qué aspectos del anuncio Imagenes
gf‘f“n%'% al momento dd_e Sgr generan mayor atraccion en el pablico, Mensajes
ifundido en un medio 0&| 5105 comg imagenes, mensajes, Tipos d El t Sonidos
comunicacion, tales como el . . . Ipos de ementos Nominal Esl
) sonidos, eslogan, testimonios o t t omina slogan
texto,  imagenes,  eslogan, daci d oo | COMPONENIES 1 quUE Capian 1 jiemica | Testimonios
) ' -l a0l Este indicador mid Recomendaciones
contribuyen a la transmision | PUP!ICOS. ESI€ Indicador se mide a de personajes
del mensaje (31). través de una escala nominal (blicos
politdbmica, ya que las alternativas P
representan distintos elementos sin una
jerarquia entre ellas.
La dimensidon percepcion de|la percepcion de la publicidad se )
la publicidad es un proceso |evalia mediante tres indicadores: ) Siempre
psicolégico mediante el cual | Claridad, veracidad y exageracion. Clara Ordinal A veces
las personas interpretan los | EStos permiten analizar como los Nunca
mensajes publicitarios en | COnsumidores interpretan los mensajes .
funcion de su identidad | Publicitarios, considerando si el Siempre
i . Verdadera Ordinal A veces
personal, la cual se forma a contenido €s Claro_,, verdadero 0 Percepcion N
: ., |presenta  informacion  exagerada - unca
partir de su entorno social. . de la Publicidad
Asi |a acentacion o rechazo respecto a los beneficios del producto.
q ’I bl'p'd dd q Cada uno de estos indicadores se mide
€1a pu 'C('j_j eF;en elen mediante una escala ordinal, que Siempre
gran  medida  de 135 refleja  niveles de  percepcion Exagerado Ordinal A veces
caracteristicas, experienciasy | gradyados en las categorias: siempre, a Nunca

contexto social del individuo
que la recibe (34).

VECES Yy nunca.
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Variable 2: Automedicacidn de especialidades farmacéuticas de venta sin receta médica
Definicidon conceptual:

Segun la OMS (37), la automedicacion se define como el uso de medicamentos por parte del consumidor para tratar trastornos
0 sintomas autoidentificados, o como el uso intermitente o continuado de un farmaco previamente prescrito por un médico para atender
enfermedades o sintomas recurrentes.
Definicién operacional

La variable automedicacion de especialidades farmacéuticas de venta sin receta médica se evalUa a través de una dimension que
mide la frecuencia con que los consumidores se automedican. Esta dimension considera indicadores que identifican si la persona se ha
automedicado en el ultimo afio, con qué frecuencia lo hace y qué grupo farmacoldgico de medicamento usa con mayor frecuencia para
automedicarse. Los indicadores se miden con escalas ordinales y nominales, tanto dicotdbmicas como politomicas, segun corresponda.

En conjunto, esta operacionalizacion permite conocer con qué frecuencia practican la automedicacion.
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. Definicion Definicion . . . Escala de | Escala valorativa
Variables . Dimensiones Indicadores ey .
conceptual operacional medicion | (niveles o rangos)
La}dfrecijenclla U<|Jletauto_moiz_dn;lamon E(i Automedicacion | Nominal SiNo
. . _|mide a ravfs € tres Indicadores. en el Gltimo afio | dicotdmica
La dimension frecuencia | primero, ‘“automedicacion en el 5 i
L e S ey i eie o . na vez al mes
de automedicacion  se | ltimo afio”, identifica si la persona Automedicacion Una ver a la
define como la cantidad | se ha automedicado o no durante los por periodo de Ordinal
de ocasiones que un|Ultimos doce meses; se evalla con tiempo _Semana
individuo utiliza|una escala nominal dicotémica Casi todos los dias
medicamentos sin receta|(Si/No). ElI segundo indicador,
médica  durante  un|‘“automedicacion por periodo de
periodo determinado, ya|tiempo”, refleja la frecuencia con la
sea para tratar sintomas|que se ha practicado la
autoidentificados o para | automedicacion en distintos
V2 recurrir  de  manera|intervalos temporales (una vez al
Automedicacion | intermitente o continua a | mes, una vez a la semana o casi todos .
- . . . X : Frecuencia
de especialidades | farmacos  previamente | los dias), y se mide mediante una de Analgésicos
farmacéuticas de | prescritos con el fin de |escala ordinal, que permite establecer L iinfl :
: g : automedicacion Antiinflamatorios
venta sin receta | aliviar malestares |un orden en la recurrencia del Grupo Antipiréticos
médica recurrentes (40, 37). comportamiento. El tercer indicador, farmacologico Nominal Antiarioal
. - de mayor omina ntigripales
Erupo .famlaCOloglCO de. mayor - politémica Antialérgicos
frecuencia de automedicacion”, frecuencia de Antitusivos
especifica qué tipo de medicamentos automedicacion Antidiarreicos
son los mas utilizados sin L axantes
prescripcion médica como
analgeésicos, antiinflamatorios,
antipiréticos, antigripales,
antialérgicos, antitusivos,

antidiarreicos o laxantes y se evalla
mediante una escala nominal
politémica, al tratarse de categorias
sin jerarquia entre si.
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3.7. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos
3.7.1. Técnica

Se recurrié a una encuesta, permitiendo obtener informacion directa de los consumidores
sobre los factores asociados a la publicidad y su relacion con la automedicacion de especialidades
farmacéuticas de venta sin receta medica.
3.7.2. Descripcion

Se administré un cuestionario para la obtencion de datos, el cual consté de 10 preguntas
con opciones multiples que abordaron las dimensiones de las variables del estudio. En relacion
con lavariable "Factores asociados a la publicidad", se organizé en cuatro dimensiones: la primera,
"frecuencia de percepcién de la publicidad”, incluye 2 items; la segunda, "medios de
comunicacion”, contiene 1 item; la tercera, "tipos de componentes publicitarios”, tiene 1 item; y
la cuarta, "percepcion de la publicidad”, abarca 3 items. Por otro lado, la variable "Automedicacion
de especialidades farmacéuticas de venta sin receta médica" se estructura en una Gnica dimension,
que es la "frecuencia de automedicacion”, y contiene 3 items.
3.7.3. Validacion

El instrumento fue validado considerando la pertinencia, relevancia y claridad, por medio
de juicio de expertos por tres especialistas en temas de salud. Esta metodologia garantizé que la
informacion recopilada y los analisis realizados reflejen con precision la realidad estudiada.
Ademas, el juicio de expertos aseguré que las preguntas estuvieran formuladas de manera

adecuada en relacion a las variables del estudio (Anexo 3).



41

3.7.4. Confiabilidad

El instrumento previamente validado y adaptado para este contexto especifico de esta
investigacion se determind mediante el método de formas alternativas o paralelas. En tal sentido,
se aplicé el instrumento y una version paralela de este sobre una muestra piloto de 38 usuarios.
Luego, se midio la correlacion de las respuestas entre ambos instrumentos mediante el coeficiente
V de Cramer, el cual determind la confiabilidad.
Tabla 1.

Estadistica de Confiabilidad

N° Enunciado vV de p Valor
Cramer

¢Usted ha presenciado publicidad de medicamentos de

P1 venta sin receta médica en los medios de 1,000 0,000
comunicacion?
¢Con que frecuencia observa o escucha usted anuncios

P2 de medicamentos de venta sin receta médica en los 0,717 0,000
medios de comunicacion?
¢En qué medios de comunicacion principalmente, usted

P3 ha percibido publicidades respecto a medicamentos de 0,848 0,000
venta sin receta médica?

¢Qué tipo de componente publicitario capta mas su

P4 L 0,833 0,000
atencion?

P5 ¢Cree que I_a publicidad de medicamentos de venta sin 0,737 0,000
receta médica es clara?

PG g,_ConS|dera que la p_ubI|C|d_ad de me_olllcamentos de venta 0,736 0,000
sin receta médica difunde informacion verdadera?

p7 ¢Cree que I_os anuncios de medicamentos d_e venta sin 0,838 0,000
receta médica tienden a exagerar sus beneficios?

P8 (;Duran_te este afio §e_automed|co con medicamentos de 0,754 0,000
venta sin receta médica?

P9 ¢Con que frecuencia se automedic6 o automedica? 0,866 0,000

P10 ¢A qué grupo farmacoldgico de venta sin receta médica 0,968 0,000

recurre con mayor frecuencia para automedicarse?
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La tabla 1 presenta los resultados del analisis de confiabilidad del instrumento. Dado que
este contiene items multivariables de diferentes escalas, en su mayoria nominales y de diferente
cantidad de opciones de respuesta, segun la bibliografia consultada (54), opté por aplicar el método
de alternativas paralelas, para esto se elabord un instrumento paralelo el cual contenia también 10
items de contenido equivalente, ambos instrumentos fueron aplicados al mismo tiempo y se midid
la correlacion por cada item usando el coeficiente V de Cramer. Los coeficientes de confiabilidad
fueron superiores a 0,7, confirmando que el instrumento produce mediciones confiables.

Este coeficiente mide el tamafio del efecto o la magnitud de la relacion entre dos variables
categoricas, tomando valores entre 0 (sin asociacion) y 1 (asociacion perfecta). De acuerdo con la
clasificacion propuesta por Rea et al. (55), citada en el articulo de Sapra et al. (56), los rangos

interpretativos se establecen de la siguiente manera:

Valor de V de Cramer Interpretacion
0.00-0.10 Asociacion negligible (despreciable)
>0.10-0.20 Asociacion débil (weak)
>0.20-0.40 Asociacion moderada (moderate)

Asociacion relativamente fuerte

>0.40-0.60 (relatively strong)
> 0.60 - 0.80 Asociacion fuerte (strong)
>0.80-1.00 Asociacion muy fuerte (very strong)

De este modo, el coeficiente VV de Cramer, proporcionando una medida del grado de asociacién
que no depende del tamafio muestral, y permitiendo interpretar la intensidad real del vinculo entre

las variables analizadas.
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3.8. Procesamiento y analisis de datos.

Los datos recopilados en el cuestionario se compilaron inicialmente en Microsoft Excel
2019 y luego se importdé al software IBM SPSS Statistics version 27 para su respectivo
procesamiento.

Analisis descriptivo: Se elaboraron cuadros y diagramas de barras para representar 1os
atributos de las variables cualitativas y facilitar su interpretacion.

Analisis inferencial: Para contrastar las hipdtesis del estudio y evaluar la existencia de
asociaciones entre variables cualitativas, se empled la Prueba exacta de Fisher y la V de Cramer,
con un nivel de significancia del 5 % (p < 0,05). la Prueba exacta de Fisher permitio determinar si
existia asociacion entre las variables, mientras que la V de Cramer se utiliz para medir la fuerza
de dicha asociacion, siendo adecuada para tablas de contingencia con cualquier nimero de
categorias. Asimismo, cuando las variables cualitativas fueron de escala ordinal, se aplico la
correlacion de Spearman para identificar el sentido (positivo o negativo) y el grado de relacion
entre ellas, dado que este coeficiente es apropiado para datos no paramétricos y no requiere el
supuesto de normalidad.

Para asegurar la exactitud y precision de los instrumentos de recoleccion de datos, se validd
el instrumento mediante juicio de expertos, lo que aseguroé que las preguntas estan adecuadamente
formuladas en relacién con las variables del estudio. Asimismo, se aplico una prueba piloto a 38
usuarios, usando el coeficiente de V de Cramer, los valores obtenidos fueron superiores a 0,7, lo
cual indicd que es un instrumento altamente confiable. Ademas, la aplicacion del cuestionario
estuvo a cargo de la investigadora. Esto, permitié aclarar dudas en el momento y reducir errores
en el llenado del instrumento, lo cual contribuyé directamente a la calidad y confiabilidad de la

informacion.
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3.9. Aspectos éticos
Para asegurar la integridad y el cumplimiento de los principios éticos en el desarrollo de esta
investigacion, se han considerado los siguientes elementos:

Evaluacion ética: El estudio se someti6 a la evaluacion y aprobacion del Comité de Etica,
con el proposito garantizar su adecuacion a los estandares éticos vigentes.

Consentimiento informado: Todos los participantes han sido debidamente informados
sobre los objetivos, procedimientos, beneficios y posibles riesgos del estudio. Su participacion ha
sido voluntaria, previa firma de un consentimiento informado.

Confidencialidad y anonimato: Se garantizd la privacidad de los participantes
asegurando el anonimato en la recoleccidn, analisis y presentacion de los datos.

Citacion y respeto a la propiedad intelectual: Todas las fuentes bibliogréficas y trabajos
previos fueron utilizados en el desarrollo de la investigacion y también fueron debidamente
citados, respetando los principios de integridad académica.

Respeto a los participantes: Se mantuvo un trato respetuoso hacia todos los sujetos de
estudio, asegurando su derecho a retirarse del estudio en cualquier momento, sin que ello genere

repercusiones o perjuicio alguno.
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CAPITULO IV: PRESENTACION Y DISCUSION DE LOS RESULTADOS

4. Resultados

4.1.1. Analisis descriptivo de resultados

% de usuarios de los establecimientos
0.0% 20.0% 40.0% 60.0% 80.0%

) Femenino ] 65.4%
» Masculino D 34.6%
18-29 T/ 14.6%
% 30-45 I | 61.3%
46-amas T 24.1%

o _ Soltero T 60.3%
83 Casado DO 31.7%
KKS)

Divorciado/Viudo B 7.9%
Primaria 3 3.2%
Secundaria 11 42.2%
Técnico m— 23.8%
Superior I 30.8%

Grado de
instruccion

o s g Menor a 1,025 E—— 25.7%

S5 =2
£5 29 1,02523,000 D 64,80
=8ES Mss de 3,000 mEE 9.5%

Figura 1. Caracteristicas generales de los usuarios de las boticas del distrito EI Agustino, Lima

2024.
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La muestra de 315 participantes estuvo compuesta mayoritariamente por mujeres (65,4 %) y en su
mayoria con edades entre 30 y 45 afios (61,3 %). Predomind el estado civil soltero (60,3 %) v el
nivel de instruccidn secundaria (42,2 %), seguido del nivel superior (30,8 %). En cuanto al ingreso
econdmico mensual, méas de la mitad (64,8 %) reportd ingresos entre S/ 1 025y S/ 3 000.

Tabla 1.

Frecuencia de percepcion de la publicidad de especialidades farmacéuticas de venta sin receta

médica.

n %

. Semanalmente 32 10,2
Frecuencia que

observa 0 escucha |nterdiario 47 14,9

anuncios en los
medios de Una vez al dia 142 45,1
comunicacion

Dos 0 mas veces al dia 94 29,8

Total 315 100,0

La tabla 1 muestra que, en cuanto a la frecuencia de percepcidon, la mayor proporcion (45,1 %)
sefial6 observar o escuchar anuncios una vez al dia, seguido de quienes lo hacen dos 0 mas veces
al dia (29,8 %), en tercer lugar, un 14,9 % refirié haber estado expuesto a este tipo de publicidad
de manera inter diaria. Estos resultados evidencian una alta exposicién de la poblacién a la
publicidad de especialidades farmacéuticas en medios de comunicacion, con predominio de una

frecuencia diaria



Tabla 2.

Medios de comunicacidn, tipos de componentes publicitarios y percepcion de la publicidad de

especialidades farmacéuticas.de venta sin receta médica.

n %
Television 192 61,0
Medios de comunicacion Radio 32 10,2
dog:ﬂ_e_r&aé)ermbldo Redes sociales 66 21,0
publicida . :
Medios escritos o o5 7.9
paneles
Imagenes 101 32,1
Mensajes 66 21,0
Tipos de componente Slogan 38 12,1
publicitario que mas capta Testimonios 47 14.9
su atencion ) ’
Recomendaciones
de personajes 63 20,0
publicos
Siempre 50 15,9
La publicidad es clara A veces 249 79,0
Nunca 16 51
o _ Siempre 57 18,1
La publicidad difunde A veces 230 73.0
informacién verdadera
Nunca 28 8,9
o Siempre 95 30,2
Los anuncios tlend_er_1 a A Veces 108 62.9
exagerar sus beneficios
Nunca 22 7,0
Total 315 100,0
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La tabla 2 indica que la television fue el medio de comunicacion donde mas personas percibieron

publicidad (61,0 %), seguido de las redes sociales (21,0 %), el componente publicitario que mas

[lam¢ la atencion fueron las imégenes (32,1 %), seguidas de mensajes (21,0 %) y recomendaciones

de personajes publicos (20,0 %).
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En cuanto a la percepcidn sobre la claridad de la publicidad, la mayoria indicé que a veces es clara
(79,0 %). Respecto a la veracidad de la informacion, el 73,0 % opind que solo a veces se difunden
datos verdaderos. Finalmente, el 62,9 % percibid que los anuncios tienden a exagerar sus beneficios
a veces.

Estos resultados sugieren que la television y las iméagenes son los principales canales y elementos
de atraccion de la publicidad, aunque existe una percepcion generalizada de que la informacion no
siempre es clara ni completamente veraz.

Figura 2.

Frecuencia de automedicacion de especialidades farmacéuticas de venta sin receta médica en las

boticas del distrito EI Agustino.

n=237
75.2%

80.0%

60.0%

40.0% n=71
22.5%
20.0% n=7
2.2% '
0.0%
Una vez al mes Unavezala Casi todos los dias

semana
Frecuencia de automedicacion de especialidaes farmacéuticas de venta sin receta
médica

% de usuarios de las boticas del distrito
El Agustino

La figura 2 muestra que la mayoria de los encuestados (75,2 %) manifestd automedicarse una vez
al mes, en menor proporcion, el (22,5 %) indicé hacerlo una vez a la semana y solo el (2,2 %)
refirio automedicarse casi todos los dias. Estos resultados evidencian que la automedicacion de
especialidades farmacéuticas de venta sin receta medica es una préactica frecuente en la poblacion

estudiada, predominando una periodicidad mensual.
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Tabla 3.
Grupo farmacologico de especialidades farmacéuticas de venta sin receta médica con mayor

frecuencia de automedicacion.

n % % acumulado

Analgésicos 135 42,9 42,9
Grupo farmacol6gico - antipiréticos 64 203 63,2
de medicamentos de
ven a sin receta Antiinflamatorios 61 19,4 82,5
médica al que recurre
con mayor frecuencia o

Antialérgicos 4 1,3 100,0

Total 315 100,0

Los analgésicos fueron los mas empleados en la automedicacion, con un 42,9 % (n = 135)
del total de menciones. En segundo lugar, se ubican los antipiréticos (20,3 %, n = 64), muy
cercanos, los antiinflamatorios (19,4 %, n = 61) y los antigripales 16,2%, n = 51). En conjunto, se
evidencia que la automedicacion se orienta principalmente hacia medicamentos para el alivio del
dolor, la fiebre, procesos inflamatorios y antigripales, lo que sugiere una predominancia de

problemas de salud percibidos como comunes y autolimitados por la poblacién.
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4.1.3. Prueba de hipdtesis

Hipdtesis General

H1. Existe relacion entre los factores asociados a la publicidad y la automedicacion de
especialidades farmacéuticas de venta sin receta médica en las boticas del distrito EI Agustino,
Lima 2024.
HO. No existe relacion entre los factores asociados a la publicidad y la automedicacion de
especialidades farmacéuticas de venta sin receta médica en las boticas del distrito EI Agustino,
Lima 2024.

Tabla 4.

Factores asociados a la publicidad y la automedicacion de especialidades farmacéuticas de
venta sin receta médica.

Frecuencia de
automedicacion (%)

p valor
¢Con qué frecuencia observa o escucha esos anuncios? <0,001
Medios de comunicacién donde ha percibido publicidad de medicamentos <0001
de venta sin receta médica ’
Tipo de componente publicitario que mas capta su atencion <0,001
La publicidad de medicamentos de venta sin receta médica es clara <0,001
La publicidad de medicamentos de venta sin receta médica difunde
. 9 < 0,001
informacion verdadera
Los anuncios de medicamentos de venta sin receta médica tienden a <0001

exagerar sus beneficios

Significancia: Los factores presentaron p valor menor a 0,001.
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Interpretacion: Dado que el p valor fue menor que el nivel de significancia de 0,05, se rechaza la
hipotesis nula (HO) y se acepta la hipotesis alterna (H1), por tanto, se concluye que existe relacion
entre los factores asociados a la publicidad y la automedicacion de especialidades farmacéuticas
de venta sin receta médica en las boticas del distrito EI Agustino, Lima 2024. Respecto a la
magnitud y direccidn de la relacion, estas se presentan en las hipotesis especificas.

Tabla 5.

Magnitud y Direccion de la correlacién y su interpretacion segun el coeficiente Rho de

Spearman
Valor aproximado de p Intensidad o magnitud Interpretacion préctica
+1.00 Correlacion perfecta Las variables varian exactamente en el

mismo (0 en sentido opuesto) orden.

Una variable cambia casi siempre en el
+0.90 Muy fuerte mismo sentido que la otra; el orden se
conserva casi totalmente.

Existe una relacion clara, aunque con

+0.75 Considerable .
algunas excepciones al orden.
Hay tendencia general al aumento o
+0.50 Media disminucion conjunta, pero con dispersion
apreciable.
- La relacion es baja; las variables apenas
+0.25 Débil Ja, 1as P
muestran correspondencia.
- Practicamente no hay relacién; los rangos
+0.10 Muy débil y 1€ 9
apenas guardan asociacion.
0.00 Nula No existe relacion entre las variables.

De acuerdo con Hernandez et al. (54), en la correlacion de Rho de Spearman, cuando el
coeficiente de correlacion se aproxima a cero, la relacion entre las variables es débil o inexistente.
Una correlacion débil indica que la relacion entre las variables es baja y los valores tienden a variar

de manera poco asociada, por lo que apenas muestran correspondencia entre si. En términos
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practicos, este tipo de correlacion tiene escaso valor predictivo, dado que los cambios en una
variable no permiten anticipar de manera confiable los cambios en la otra (57, 58).

Hipotesis especifica 01.

H1. Existe relacion entre la frecuencia de percepcion de la publicidad y la frecuencia de
automedicacion de especialidades farmacéuticas de venta sin receta médica en las boticas del
distrito el Agustino, Lima, 2024.

HO. No existe relacion entre la frecuencia de percepcion de la publicidad y la frecuencia de
automedicacion de especialidades farmacéuticas de venta sin receta médica en las boticas del
distrito el Agustino, Lima, 2024.

Tabla 6.

Frecuencia de percepcion de la publicidad y la frecuencia de automedicacion de especialidades
farmaceéuticas de venta sin receta medica.

¢Con qué frecuencia

se automedica? (%) Relacion
D %)
g o Total
—_ © © [72) 0
= c & (%)
N S8 3 ‘§ p valor Coeficiente
= 2% 3
5 ° ©
Semanalmente 100,0 0,0 0,0 100
¢Con qué frecuencia Interdiario 100,0 0,0 0,0 100 Rho
observa o escucha <0,001 Spearman
anuncios? Una vez al dia 100,0 0,0 0,0 100 =0,742**
Dps 0 més veces al 170 755 7.4 100
dia
Total (n=315) 75,2 225 2,2 100

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

Significancia: Se emple6 el coeficiente Rho de Spearman para variables de escala ordinal.
El valor obtenido fue Rho=0,742. La correlacién resulté estadisticamente significativa con un p

valor menor a 0,001.
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Interpretacion: Dado que el p valor (<0,001) es menor que el nivel de significancia de
0,05, se rechaza la hipétesis nula (HO) y se acepta la hipétesis alterna (H1). El coeficiente Rho de
0,742 indica una relacion positiva considerable entre la frecuencia con que observan o escuchan
anuncios y la frecuencia de automedicacion.

Los datos confirman que una mayor exposicion a la publicidad incrementa la frecuencia de
automedicacion. Quienes perciben anuncios con poca frecuencia se automedican mensualmente,
mientras que los que los observan dos o més veces al dia lo hacen con mayor regularidad,
principalmente una vez por semana.

Hipétesis especifica 02.

H1. Existe relacién entre los medios de comunicacion y la frecuencia de automedicacion de
especialidades farmacéuticas de venta sin receta médica en las boticas del distrito El Agustino, Lima
2024.

HO. No existe relacion entre los medios de comunicacion y la frecuencia de automedicacion de
especialidades farmacéuticas de venta sin receta médica en las boticas del distrito El Agustino, Lima
2024.

Tabla 7.

Medios de comunicacién y frecuencia de automedicacion de especialidades farmacéuticas de
venta sin receta médica.

Frecuencia de automedicacion (%) Relacién
N Unavez Unaveza Casitodos roftal (%) p .

(n=315) almes lasemana los dias valor Coeficiente

Television 100,0 0,0 0,0 100
Medios de Radio 0,0 100,0 0,0 100
comunicacion Redes
donde ha Socinles 68,2 318 0,0 100 goo0 foigé“ef
percibido Medios '
publicidad escritos o 0,0 72,0 28,0 100

paneles
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Significancia: Se utilizo el coeficiente V de Cramer junto con la Prueba exacta de Fisher
para evaluar la asociacion. Se obtuvo un valor de V = 0,688. El valor de significancia fue p=0,000,
lo que implica que p<0,00

Interpretacion: Al ser el p valor (0,000) menor a 0,05, se rechaza la hip6tesis nula (HO) y
se acepta la hipotesis alterna (H1). El coeficiente V=0,688 indica una relacion fuerte y
estadisticamente significativa entre el medio de comunicacion donde se percibe la publicidad y la
frecuencia de automedicacion.

Los resultados muestran que la frecuencia de automedicacion varia segun el medio de
publicidad. La television se asocia con una automedicacién mensual, la radio con una semanal,
mientras que las redes sociales muestran una combinacion de ambas frecuencias. En cambio, la
publicidad en medios escritos 0 paneles se vincula con una mayor frecuencia de automedicacion,
realizandose incluso casi todos los dias.

Hipotesis especifica 03.

H1. Existe relacion entre los tipos de componentes publicitarios y la frecuencia de automedicacion
de especialidades farmacéuticas de venta sin receta médica en las boticas del distrito EI Agustino,
Lima 2024.

HO. No existe relacion entre los tipos de componentes publicitarios y la frecuencia de
automedicacion de especialidades farmacéuticas de venta sin receta médica en las boticas del

distrito EI Agustino, Lima 2024.
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Tabla 8.

Tipos de componentes publicitarios y frecuencia de automedicacion de especialidades
farmaceéuticas de venta sin receta medica.

Frecuencia de automedicacion (%) Relacién
ota
i (%) .
(n=315) Unavezal Unaveza Casi tqdos pvalor Coeficiente
mes lasemana los dias

Iméagenes 100,0 0,0 0,0 100

Mensajes 100,0 0,0 0,0 100
Componente
publicitario V de
que més Slogan 0,0 81,6 18,4 100 0,000 Cramer
capta su Testimonios 14,9 85,1 00 100 =0,705
atencion

Recomendaciones

de personajes 100,0 0,0 0,0 100

publicos

Significancia: El valor obtenido fue V = 0,705. EIl valor de significancia fue p=0,000
(p<0,001).

Interpretacion: Al obtenerse un p valor (0,000) menor a 0,05, se rechaza la hip6tesis nula
(HO) y se acepta la hipotesis alterna (H1). El coeficiente V=0,705 indica una relacion fuerte y
estadisticamente significativa entre el tipo de componente publicitario que mas capta la atencion y
la frecuencia de automedicacion.

Los resultados indican que la frecuencia de automedicacién varia segun el elemento
publicitario que capta la atencion. Quienes se enfocan en imagenes, mensajes o personajes publicos
se automedican mensualmente, mientras que los que prestan atencion a slogans o testimonios lo
hacen con mayor frecuencia, principalmente una vez a la semana.

Hipotesis especifica 04.
H1. Existe relacion entre la percepcion de la publicidad y la frecuencia de automedicacion de
especialidades farmacéuticas de venta sin receta médica en las boticas del distrito EI Agustino,

Lima 2024.
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HO. No existe relacion entre la percepcion de la publicidad y la frecuencia de automedicacion de
especialidades farmaceuticas de venta sin receta médica en las boticas del distrito EI Agustino,
Lima 2024.

Tabla 9.

Percepcidn de la publicidad y frecuencia de automedicacion de especialidades farmacéuticas.de

venta sin receta médica

Frecuencia de automedicacion (%) Total Relacién
i 0
(n=315) Unavezal Unaveza Casi tqdos (%) p valor Coeficiente
mes la semana los dias

La publicidad de Nunca 0,0 56,3 43,8 100
medicamentos de Rho Spearman
venta sin receta A veces 95,2 4.8 0,0 100 0,000 =0,419%*
médica es clara Siempre 0,0 100,0 0,0 100
La pyblicidad de Nunca 0,0 75,0 25,0 100
medicamentos de Rho Spearman
venta sin receta A veces 100,0 0,0 0,0 100 0,000 Zo 221**
médica difunde . e
informacion verdadera Siempre 123 87,7 0.0 100
Los anuncios de Nunca 0,0 68,2 31,8 100
medicamentos de
venta sin receta A veces 100,0 0,0 0,0 100 0.000  RNo Spearman
médica tienden a ’ =0,248**
exagerar sus Siempre 41,1 58,9 0,0 100
beneficios

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

Significancia: El valor de p = 0,000 (p < 0,001) en los tres indicadores demuestra que todas
las correlaciones son estadisticamente significativas.

Interpretacion: Dado que en todos los casos el p valor es menor a 0,05, se rechaza la
hipétesis nula (HO) y se acepta la hipdtesis alterna (H1). La percepcion de la publicidad (claridad,
veracidad y exageracion) se relaciona significativamente con la frecuencia de automedicacion.
Los resultados muestran que la claridad, veracidad y exageracion de beneficios en la publicidad
guardan relacion con la frecuencia de automedicacion. La claridad present6 una relacién positiva

moderada (Rho = 0,419), indicando que una mayor percepcion de mensajes claros en los anuncios



57

se asocia con variaciones en la frecuencia de automedicacion. La veracidad mostr6 una correlacion
positiva débil (Rho = 0,221), evidenciando que creer en la informacién verdadera de la publicidad
influye ligeramente en la automedicacion. Finalmente, la exageracion de beneficios también tuvo
una relacion positiva débil (Rho = 0,248), lo que sugiere que la percepcion de anuncios exagerados
guarda una leve asociacion con esta practica. En conjunto, se concluye que una mayor percepcion
de claridad y veracidad en la publicidad tiende a vincularse con una mayor frecuencia de

automedicacion.
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4.1.3. Discusion de resultados

En este apartado se examinan los hallazgos de esta tesis “Factores asociados a la publicidad
y la automedicacion de especialidades farmacéuticas de venta sin receta médica en el distrito de El
Agustino, Lima 2024”, contrastandolos con investigaciones previas citadas en el marco teorico. El
objetivo es interpretar los hallazgos desde una perspectiva comparativa, identificando
coincidencias y diferencias.

En este sentido, se identificd una relacion positiva considerable y significativa (Rho =
0,742; p < 0,001) entre la frecuencia de percepcion de la publicidad y la frecuencia de
automedicacion. Este resultado indica que una mayor exposicion diaria a los anuncios (el 45,1 %
observa o escucha anuncios una vez al dia y el 29,8 % lo hace dos 0 més veces al dia) se asocia
directamente con una mayor probabilidad de automedicarse con frecuencia.

Este hallazgo coincide con lo reportado por Lizarzaburo (13), quien encontré una
correlacion directa moderada (0,586) entre la exposicién a la publicidad y el consumo de
medicamentos de venta libre. También se alinea con Antonino et al. (16), quienes confirmaron una
alta correlacion entre la publicidad y la automedicacion. Esta consistencia sugiere que la publicidad
acttia como un factor de influencia significativo en la automedicacion, si bien puede variar segun
el contexto socioecondmico. Sin embargo, es importante contrastar este resultado con el estudio de
Rodriguez et al. (12), quienes concluyeron que no existia relacion entre los medios masivos,
auxiliares y alternativos de comunicacion y el consumo de medicamentos de venta libre, lo que
marca un punto de divergencia con la mayoria de los antecedentes y con el estudio de EI Agustino.

En relacion con los medios de comunicacion, la investigacion en EI Agustino determind
que la television es el medio predominante, con un 61,0 % de los usuarios que perciben publicidad
a traves de este canal. Este resultado se alinea con los hallazgos encontrados por Margarin et al.

(11), quienes también identificaron la television como el medio de mayor influencia con un 58,0



59

%. De manera similar, Ayala et al. (14), reportaron una influencia televisiva ain mayor, con un
72,6 %. Mientras que Garcia et al. (15), hallaron que la television generaba el mayor impacto, con
un 51,7 %. En la misma linea, Pasos et al. (18), sefialaron que la television era el medio mas
influyente (60 %), y Mujiati et al. (17), reportaron que la television era el medio mas predominante,
con un 90,2 % de menciones.

Asimismo, el estudio en EI Agustino evidencié que las redes sociales constituyen el
segundo medio mas influyente (21%), lo cual es coherente con los hallazgos de Garcia et al. (15),
26,1 % y de Rodriguez et al. (12), 22,4 %. Los resultados de EI Agustino sugieren, ademas, un
patron diferenciado de consumo asociado al medio, ya que la publicidad en television se asocio
con automedicacion mensual (100 %), mientras que la publicidad percibida en radio o medios
escritos/paneles se relaciond con patrones de consumo mas frecuentes (semanal o casi diario).

Respecto a los Tipos de Componentes Publicitarios, el analisis en EI Agustino revel6 que
las imégenes (32,1 %) captan la mayor atencion. Esta preponderancia de lo visual concuerda con
Casanova et al. (19), quienes también destacaron la gran influencia de las imagenes (67 %) y
esléganes (43,5 %). Asimismo, Garcia et al. (15) identificaron el eslogan como el elemento
publicitario méas utilizado. Un detalle particular del estudio en EI Agustino es que los esléganes y
los testimonios se vincularon a préacticas de automedicacion mas frecuentes (semanal o casi diaria),
lo que subraya la eficacia persuasiva de estos recursos para inducir a la automedicacion.

En cuanto a la percepcion de la publicidad, el estudio mostré una relacion significativa,
aunque débil, entre la creencia de que la publicidad es clara o verdadera y la frecuencia de
automedicacion (Rho = 0,419 para claridad; Rho = 0,221 para veracidad). Aunque la mayoria de
los usuarios de ElI Agustino perciben que los anuncios a veces son claros (79,0 %) y tienden a
exagerar sus beneficios a veces (62,9 %), esta percepcion critica no anula la influencia sobre la

conducta de automedicacion. Esto se reflejo también en el estudio de Ayala et al. (14), donde la



60

publicidad influy6 de manera ocasional, y en el contexto de Mujiati et al. (17), donde la informacién
a veces puede fomentar la automedicacion para enfermedades menores, pero con riesgo debido a
la facil accesibilidad y promocion. Esta situacion contradictoria indic6 que, aunque los
consumidores expresan ciertas criticas hacia la publicidad, esta continda favoreciendo la
automedicacion.

En relacién con los grupos farmacoldgicos, se encontré6 que los medicamentos mas
consumidos en EI Agustino son los analgésicos (42,9 %), seguidos por los antipiréticos (20,3 %),
antiinflamatorios (19,4 %) y antigripales (16,2 %). Este patron es consistente con la mayoria de los
estudios nacionales e internacionales, lo que confirma un uso global de medicamentos de venta
libre para dolencias percibidas como comunes. En esta misma linea, Rodriguez et al. (12), también
reportaron una mayor prevalencia en el consumo de analgésicos (53,7 %), resultado similar al
encontrado por Casanova et al. (19), 50 % y Passos et al. (18), quienes destacaron el uso de
analgésicos como los mas frecuentes. Antonino et al. (16), igualmente identificaron un predominio
de los analgésicos en el tratamiento de sintomas como el dolor de cabeza y la fiebre.

Finalmente, los resultados del estudio de El Agustino, confirman una fuerte influencia de
la publicidad en la automedicacion, lo que refuerza la necesidad de fortalecer la regulacion. Esto
se alinea con la conclusion de Susanto et al. (20), quienes enfatizan la importancia de que las
autoridades sanitarias regulen la publicidad y de que los farmacéuticos realicen una mayor labor

informativa para mitigar los riesgos del uso indebido de los medicamentos.
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CAPITULO V: CONCLUSONES Y RECOMENDACIONES
5.1. Conclusiones

La investigacion se orientd a determinar la relacion entre los factores asociados a la
publicidad y la automedicacion de especialidades farmacéuticas de venta sin receta médica en las
boticas del distrito El Agustino, Lima 2024. Los resultados de los analisis inferenciales confirman
la relacion entre las variables del estudio.

Se demostré una relacion positiva significativa y fuerte entre los factores asociados a la
publicidad (frecuencia de percepcion, medios de comunicacion, componentes publicitarios y
percepcion de la publicidad) y la automedicacion de especialidades farmacéuticas de venta sin
receta médica.

La frecuencia de percepcién de la publicidad se asocia significativamente con la frecuencia
de automedicacion (Rho=0,742; p<0,001), que indica que, a mayor exposicion a la publicidad,
mayor es la frecuencia con que los usuarios se automedican.

Asimismo, el medio de comunicacion en el que se percibe la publicidad influye en la

frecuencia de automedicacion (V de Cramer = 0,688, p<0,05). Se observo que la publicidad
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percibida en television y redes sociales se asocian con un mayor consumo mensual, mientras que
la radio y los medios escritos muestran patrones de consumo maés frecuentes.

Los tipos de componentes publicitarios que captan la atencion estan relacionados con la
frecuencia de automedicacion (V de Cramer= 0,705, p<0,05). En ese sentido Los mensajes y las
recomendaciones de personajes publicos se vinculan a un consumo mensual, mientras que slogans
y testimonios se relacionan con un consumo mas frecuente (semanal o casi diario).

Por otra parte, la percepcion de la publicidad, en cuanto a sus indicadores claridad
(Rho=0,419) y veracidad (Rho=0,221), presenta una relacion positiva significativa con la
frecuencia de automedicacion. Esto significa que a una mayor percepcion de claridad y veracidad
tiende a asociarse con un patron de consumo mas frecuente. De igual manera, el indicador
exageracion de beneficios (Rho=0,248) también muestra una relacion positiva debil, pero
significativa, con la frecuencia de automedicacion.

Los resultados de las pruebas estadisticas, al determinar que todas las dimensiones de los
factores publicitarios tienen una relacion significativa con la frecuencia de automedicacion,
permiten confirmar la Hipétesis General (H1.1). Por lo tanto, se rechaza la Hipétesis Nula (HO.1),
estableciendo que si existe una relacion entre los factores asociados a la publicidad y la
automedicacion de especialidades farmacéuticas de venta sin receta médica.

Finalmente, los hallazgos muestran la importancia de aplicar medidas tanto regulatorias
como educativas. Se recomienda, reforzar las normas sobre la publicidad de medicamentos de
venta libre, garantizando que la informacion sea clara, precisa y veraz, evitando exageraciones o
mensajes que puedan inducir al uso inadecuado de los medicamentos. Ademas, se sugiere impulsar
campanas educativas y de sensibilizacion que motiven a la poblacion a consultar a un profesional
de la salud, con el fin de reducir los riesgos asociados a la automedicacion en la comunidad del

distrito El Agustino.
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5.2. Recomendaciones

Es necesario establecer regulaciones mas rigurosas sobre la publicidad de medicamentos,
especialmente en los medios de comunicacion masiva. La informacion difundida debe ser precisa,
objetiva sobre los riesgos y beneficios, evitando exageraciones 0 mensajes engafosos que puedan
fomentar la automedicacion. Estas disposiciones mas estrictas deben ser implementadas y
supervisadas por la Direccion General de Medicamentos, Insumos y Drogas (DIGEMID), con el
fin de garantizar que la publicidad farmacéutica se ajuste a informacion veraz y orientada a la
proteccion de la salud publica.

Se sugiere que los medios de comunicacién que incurran en la difusion de publicidad que
transgreda las normas, como anuncios engafiosos, exagerados, omitan advertencias y precauciones
o0 que la informacién que presenta sobre los riesgos se difunda de forma confusa o inaccesible,
deben ser sancionados.

Es fundamental fortalecer la coordinacion entre entidades. La Asociacion Peruana de
Consumidores y Usuarios (ASPEC) debe colaborar estrechamente con INDECOPI para prevenir y
sancionar practicas ilegales relacionadas con la publicidad de medicamentos.

Asimismo, es necesario implementar un canal de denuncias en las paginas institucionales
de INDECOPI, DIGEMID, DIRIS y DIRESAS, que permita a la ciudadania reportar casos de
publicidad engafiosa 0 exagerada que represente un riesgo para la salud publica.

A través de los canales oficiales del Estado, se debe difundir mensajes que incentiven a los
consumidores a consultar con profesionales de la salud antes de tomar decisiones influenciadas por
la publicidad. Esta estrategia buscaria fomentar un consumo mas informado, consciente y seguro.

Se recomienda desarrollar programas de capacitacion dirigidos a farmacias y boticas sobre
la normativa publicitaria vigente. Esto permitird que los establecimientos farmacéuticos eviten

transgresiones y no permitan la difusion de contenidos publicitarios que infrinjan las normas dentro
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de sus locales y sus redes sociales. Asimismo, las acciones de educacion sanitaria deben ser
implementadas por la Municipalidad del distrito de El Agustino, en coordinacion con las boticas,
con el proposito de fomentar el uso racional de los medicamentos y reducir los riesgos asociados a
la automedicacion.

Finalmente, se propone que las universidades incorporen en sus programas académicos

contenidos relacionado con la regulacién publicitaria de medicamentos.
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Anexo 1: Matriz de consistencia
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Factores asociados a la publicidad en la automedicacion de especialidades farmacéuticas de venta sin receta médica

en las boticas del distrito El Agustino, Lima 2024.

L _ s . Disefio
Formulacion del problema Objetivos Hipotesis Variables L
metodologico
Problema General Objetivo General Hipdtesis General Variable 1 | Tipo de investigacion
1) ¢Como es la relacion entre 1). Establecer la relacion entre los | 1) H1: Existe relacion entre los| Factores Basica
los factores asociados a la factores asociados a la publicidad | factores asociados a la publicidad | asociados a la
publicidad y la automedicacion |y la automedicacion de y la  automedicacion  de| publicidad Método de la
de especialidades farmacéuticas |especialidades farmacéuticas de | especialidades farmacéuticas de Investigacion
de venta sin receta médica en las | venta sin receta médica en las venta sin receta médica en las| Dimensiones

boticas del distrito EI Agustino,
Lima 2024?

boticas del distrito EI Agustino,
Lima 2024.

boticas del distrito EI Agustino,
Lima 2024.

HO: No existe relacién entre los
factores asociados a la publicidad
y la  automedicacion  de
especialidades farmacéuticas de
venta sin receta médica en las
boticas del distrito el Agustino,
Lima, 2024.

Frecuencia de
percepcion de
la publicidad

Medios de
comunicacion

Tipos de
componentes
publicitarios

Percepcion
de la
publicidad

Hipotético -
Deductivo

Disefio de la
Investigacion

No experimental
Transversal

Correlacional
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Problemas especificos

Objetivos especificos

Hipotesis especificas

1) ¢Cuél es la relacion entre la
frecuencia de percepcion de la
publicidad y la frecuencia de
automedicacion de
especialidades farmacéuticas de
venta sin receta médica en las
boticas del distrito EI Agustino,
Lima 2024?

2) ¢Cudl es la relacion entre los
medios de comunicacion y la
frecuencia de automedicacion de
especialidades farmacéuticas de
venta sin receta médica en las
boticas del distrito EI Agustino,
Lima 2024?

3) ¢Cual es la relacién entre los
tipos de componentes
publicitarios y la frecuencia de
automedicacion de
especialidades farmacéuticas de
venta sin receta médica en las
boticas del distrito EI Agustino,
Lima 2024?

1) Determinar la relacion entre la
frecuencia de percepcion de la
publicidad y la frecuencia de
automedicacién de especialidades
farmacéuticas de venta sin receta
médica en las boticas del distrito
El Agustino, Lima 2024.

2) Identificar la relacion entre los
medios de comunicacién y la
frecuencia de automedicacion de
especialidades farmacéuticas de
venta sin receta médica en las
boticas del distrito EI Agustino,
Lima 2024.

3) Evaluar como los tipos de
componentes  publicitarios  se
relacionan con la frecuencia de
automedicacién de especialidades
farmacéuticas de venta sin receta
médica en las boticas del distrito
El Agustino, Lima 2024.

1)H1: Existe relacion entre la
frecuencia de percepcion de la
publicidad y la frecuencia de
automedicacién de especialidades
farmacéuticas de venta sin receta
médica en las boticas del distrito el
Agustino, Lima, 2024.

HO: No existe relacion entre la
frecuencia de percepcién de la
publicidad y la frecuencia de
automedicacion de especialidades
farmacéuticas de venta sin receta
médica en las boticas del distrito
el Agustino, Lima, 2024.

2) H1: Existe relacion entre los
medios de comunicacion y la
frecuencia de automedicacion de
especialidades farmacéuticas de
venta sin receta médica en las
boticas del distrito EI Agustino,
Lima 2024.

HO: No existe relacion entre los
medios de comunicacion y la
frecuencia de automedicacion de
especialidades farmacéuticas de
venta sin receta médica en las
boticas del distrito EI Agustino,
Lima 2024.
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4) ¢Cuél es la relacion entre la
percepcion de la publicidad y
la frecuencia de
automedicacion de
especialidades farmacéuticas
de venta sin receta médica en
las boticas del distrito El
Agustino, Lima 2024?

4) Establecer la relacion entre
la percepcion de la publicidad y
la frecuencia de
automedicacion de
especialidades farmaceéuticas
de venta sin receta médica en
las boticas del distrito el
Agustino, Lima 2024.

3) H1: Existe relacion entre los tipos
de componentes publicitarios y la
frecuencia de automedicacién de
especialidades farmacéuticas de venta
sin receta médica en las boticas del
distrito El Agustino, Lima 2024.

HO: No existe relacion entre los tipos
de componentes publicitarios y la
frecuencia de automedicacion de
especialidades farmacéuticas de venta
sin receta médica en las boticas del
distrito El Agustino, Lima 2024.

4) H1: Existe relacion entre la
percepcion de la publicidad y la
frecuencia de automedicacion de
especialidades farmacéuticas de venta
sin receta médica en las boticas del
distrito El Agustino, Lima 2024.

HO: No existe relacion entre la
percepcion de la publicidad y la
frecuencia de automedicacion de
especialidades farmacéuticas de venta
sin receta médica en las boticas del
distrito El Agustino, Lima 2024.

Variable 2

Automedicacion
de
especialidades
farmacéuticas
de venta sin
receta médica

Dimension

Frecuencia de
automedicacion

Poblacién, muestra
Poblacion

Personas que asisten a
las boticas del distrito
El Agustino y que han
presenciado publicidad
de especialidades
farmacéuticas de venta
sin receta médica en los
medios de
comunicacion.

Muestra

315 adultos que acuden
a las boticas del distrito
El Agustino y gque han
presenciado publicidad
de especialidades
farmacéuticas de venta
sin receta médica en los
medios de
comunicacion.
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Anexo 2: Instrumento
Encuesta sobre los factores asociados a la publicidad en la automedicacion de

especialidades farmacéuticas de venta sin receta médica en las boticas del distrito
El Agustino, Lima 2024.

Instrucciones, por favor lea cuidadosamente cada pregunta y marque con una (x) la respuesta que mejor refleje su opinion.

Sexo: Femenino () Masculino ()

Edad 18-29 () 30-45 () 4659 () 60amas )
Estado civil Soltero (a) () Casado (a) () Divorciado(a) ( ) Viudo (a) )
Grado de instruccion Primaria () Secundaria () Técnico () Superior )
Ingreso econémico mensual Menora 1,025 () 1,025a3,000 () 3,001a5000 () Masdeb5,000 )

1. ¢ Usted ha presenciado publicidad de medicamentos de venta sin receta médica en los medios de comunicacién?

Si ()
No ()

2. ¢Con que frecuencia observa o escucha usted anuncios de medicamentos de venta sin receta médica en los medios de comunicacién?

Semanalmente ()
Interdiario ()
Una vez al dia ()
Dos 0 més veces al dia. ()

3. ¢En qué medios de comunicacion principalmente, usted ha percibido publicidad respecto a medicamentos de venta sin receta médica?

Television ()
Radio ()
Redes sociales ()
Prensa escrita (periodicos, revistas) ()
Anuncios impresos (volantes, folletos, etc.) ()
Paneles publicitarios, Parantes ()

4. ¢ Qué tipo de componente publicitario capta mas su atencion?

Imégenes ()
Mensajes ()
Slogan ()
Sonidos ()
Testimonios ()
Recomendaciones de personajes publicos ()

5. ¢ Cree que la publicidad de los medicamentos de venta sin receta médica es clara?
Siempre ()
A veces ()
Nunca ()



6. ¢ Considera que la publicidad de medicamentos de venta sin receta médica difunde informacion verdadera?

Siempre ()
A veces ()
Nunca ()

7. ¢ Cree que los anuncios de medicamentos de venta sin receta médica tienden a exagerar sus beneficios?

Siempre ()
A veces ()
Nunca ()

8. ¢ Durante este afio se automedicé con medicamentos de venta sin receta médica?

Si ()
No ()

9. ¢ Con que frecuencia se automedicd o automedica?

Una vez al mes. ()
Una vez a la semana. ()
Casi todos los dias. ()

10. ¢ A qué grupo farmacolégico de medicamentos de venta sin receta médica recurre con mayor frecuencia para automedicarse?

Analgésicos
Antiinflamatorios
Antipiréticos
Antigripales
Antialérgicos
Antitusivos

Antidiarreicos

~ N N N N~~~
— — — ~— ~— ~— ~— ~—

Laxantes

Puede marcar un maximo de tres alternativas.



Anexo 3: Validez del instrumento

Factores asociados a la publicidad en la automedicacion de especialidades farmacéuticas de venta sin receta médica

en las boticas del distrito El Agustino, Lima 2024.

N° | DIMENSIONES/items IPertinencia | 2Relevancia 3Claridad Sugerencias
VARIABLE 1: Factores asociados a la publicidad
DIMENSION 1: Frecuencia de percepcion de la publicidad Si No Si No Si No
1 (Usted ha presenciado publicidad de medicamentos de venta sin receta médica en los medios de e e X
comunicacién?
) (Con que frecuencia observa o escucha usted anuncios de medicamentos de venta sin receta X X X
médica en los medios de comunicacién?
DIMENSION 2: Medios de comunicacién Si No Si No Si No
1 (En qué medios de comunicacion principalmente, usted ha percibido publicidad respecto a X X X
medicamentos de venta sin receta médica?
DIMENSION 3: Tipos de componentes publicitarios Si No Si No Si No
1 | ;/Qué tipo de componente publicitario capta mas su atencidén? X X X
DIMENSION 4: Percepcién de la publicidad Si No Si No Si No
1 | ¢Cree que la publicidad de los medicamentos de venta sin receta médica es clara? X X X
2 | ¢(Considera que la publicidad de medicamentos de venta sin receta médica difunde informacién X X X
verdadera?
3 | {Cree que los anuncios de medicamentos de venta sin receta médica tienden a exagerar sus X X X
beneficios?

82



VARIABLE 2: Automedicacién de especialidades farmacéuticas de venta sin receta médica

DIMENSION 1: Frecuencia de automedicacién St No St No St
;Durante este afio se automedico con medicamentos de venta sin receta médica? X X X
;Con que frecuencia se automedicé o automedica? X X X
A qué grupo farmacologico de medicamentos de venta sin receta médica recurre con mayor X X X
frecuencia para automedicarse?

1 P . ’ . -
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 y directo.

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

Observaciones (precisar si hay suficiencia): Si hay suficiencia

Opinién de aplicabilidad:

Aplicable [X]

Aplicable después de corregir [ ]

No aplicable [ ]

Apellidos y nombres del juez validador: Mg: Tito M. Segura Vilchez

DNI: 09751676
Especialidad del validador: Farmacéutico especializado en Asuntos Regulatonios y Psicélogo Organizacional

Firma dé{ é perto-ikformante

04. de noviembre de 2024.
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Factores asociados a la publicidad en la automedicacion de especialidades farmacéuticas de venta sin receta médica

en las boticas del distrito EI Agustino, Lima 2024.

N° | DIMENSIONES/items Pertinencia | ?Relevancia 3Claridad Sugerencias
VARIABLE 1: Factores asociados a la publicidad
DIMENSION 1: Frecuencia de percepcién de la publicidad Si No Si No Si No
1 (Usted ha presenciado publicidad de medicamentos de venta sin receta médica en los medios de < < X
comunicacion?
5 (Con que frecuencia observa o escucha usted anuncios de medicamentos de venta sin receta < < X
médica en los medios de comunicacion?
DIMENSION 2: Medios de comunicacién Si No Si No Si No
1 En qué medios de comunicacion principalmente, usted ha percibido publicidad respecto a X x X
medicamentos de venta sin receta médica?
DIMENSION 3: Tipos de componentes publicitarios Si No Si No Si No
1 | (Qué tipo de componente publicitario capta méas su atencién? X X X
DIMENSION 4: Percepcion de la publicidad Si No Si No Si No
1 | (Cree que la publicidad de los medicamentos de venta sin receta médica es clara? X X X
2 | ;Considera que la publicidad de medicamentos de venta sin receta médica difunde informacién X X X
verdadera?
3 | {Cree que los anuncios de medicamentos de venta sin receta médica tienden a exagerar sus X X X
beneficios?
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VARIABLE 2: Automedicacion de especialidades farmacéuticas de venta sin receta medica

DIMENSION 1: Frecuencia de automedicacion Si No Si No S1 No
;Durante este afio se automedico con medicamentos de venta sin receta meédica? X X X

;Con que frecuencia se automedicd o automedica? X X X

A qué grupo farmacolégico de medicamentos de venta sin receta médica recurre con mayor

frecuencia para automedicarse? X X X

! 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 y directo.

Nota de suficiencia: se dice suficiencia cuando los items planteados son suficientes para medir la dimension.

Observaciones (precisar si hay suficiencia): S1 hay suficiencia

Opinidn de aplicabilidad:
Aplicable [X]

Aplicable después de corregir [ ]
No aplicable [ ]

Apellidos vy nombres del juez validador: Dr./Mg: Mg. Edgard Luis Costilla Garcia
DNI: 40069261

Especialidad del validador: Docente de la segunda especialidad en Asuntos Regulatorios en el Sector Farmacéutico y Magister en Ciencia Criminalistica

Firma del experto informante

04 de noviembre de 2024




Anexo 3: Validez del instrumento
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Factores asociados a la publicidad en la automedicacion de especialidades farmacéuticas de venta sin receta médica

en las boticas del distrito El Agustino, Lima 2024.

N° | DIMENSIONES/items IPertinencia | *Relevancia 3Claridad Sugerencias
VARTABLE 1: Factores asociados a la publicidad
DIMENSION 1: Frecuencia de percepcion de la publicidad Si No Si No Si No
1 (Usted ha presenciado publicidad de medicamentos de venta sin receta médica en los medios de X e X
comunicacion?
By (Con que frecuencia observa o escucha usted anuncios de medicamentos de venta sin receta x X X
médica en los medios de comunicacién?
DIMENSION 2: Medios de comunicacién Si No Si No Si No
1 (En qué medios de comunicacion principalmente, usted ha percibido publicidad respecto a X X X
medicamentos de venta sin receta médica?
DIMENSION 3: Tipos de componentes publicitarios Si No Si No Si No
1 | ;Qué tipo de componente publicitario capta mds su atencién? X X X
DIMENSION 4: Percepcién de la publicidad Si No Si No Si No
1 | (Cree que la publicidad de los medicamentos de venta sin receta médica es clara? X X X
2 | ;Considera que la publicidad de medicamentos de venta sin receta médica difunde informacion X X X
verdadera?
3 | ;{Cree que los anuncios de medicamentos de venta sin receta médica tienden a exagerar sus X X X
beneficios?
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VARIABLE 2: Automedicacion de especialidades farmacéuticas de venta sin receta médica
DIMENSION 1: Frecuencia de automedicacion Si No Si No Si No
1 | ;Durante este ailo se automedicd con medicamentos de venta sin receta medica? x x x
2 | ;Con que frecuencia se automedico o automedica? x X X
3 | A queé grupo farmacoldgico de medicamentos de venta sin receta médica recure con mayor
© | frecuencia para automedicarse? X X X

1 . ; . .
Pertinencia: el item corresponde al concepto tedrico formulado.

2 - 3 . . .- ]

“ 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 y directo.

Nota de suficiencia: se dice suficiencia cuando los items planteados son suficientes para medir la dimension.
Observaciones (precisar si hay suficiencia): Si hay suficiencia

Opinion de aplicabilidad:

Aplicable [ X ]

Aplicable después de corregir [ ]

No aplicable [ ]

Apellidos ¥y nombres del juez validador: Dr./Mg: Mg. Q.F. Lourdes Madeleine Ternero Badaracco
DNI: 40819026

Especialidad del validador: Magister en Gestion Publica

Firma del experto informante

04 de noviembre de 2024




Anexo 4: Confiabilidad del instrumento

Estadistica de Confiabilidad
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o . Vde |p
N Enunciado Cramer | Valor

P1 ¢Usted ha presenuado p_ubll_c’ldad de medicamentos de venta sin receta medica 1000 |0,000
en los medios de comunicacion?
¢Con que frecuencia observa o escucha usted anuncios de medicamentos de

P2 . 1 : o 0,717 0,000
venta sin receta médica en los medios de comunicacion?
¢En qué medios de comunicacion principalmente, usted ha percibido

P3 o : X . 0,848 0,000
publicidades respecto a medicamentos de venta sin receta médica?

P4 | ;Qué tipo de componente publicitario capta mas su atencion? 0,833 (0,000

P5 |¢Cree que la publicidad de medicamentos de venta sin receta médica es clara? 0,737 {0,000

PG ¢§:on3|d_era que Ia},publlmdad de medicamentos de venta sin receta médica 0.736 |0,000
difunde informacion verdadera?

p7 ¢Cree que los anuncios de medicamentos de venta sin receta médica tienden a 0838 |0,000
exagerar sus beneficios?

P8 |¢Durante este afio se automedicd con medicamentos de venta sin receta médica? |0,754 |0,000

P9 |¢Con que frecuencia se automedic6 o automedica? 0,866 [0,000

P10 ¢A qué grupo farmacoldgico de venta sin receta médica recurre con mayor 0.968 |0,000

frecuencia para automedicarse?

Dado que el instrumento contiene items multivariables de diferentes escalas, en su mayoria

nominales y de diferente cantidad de opciones de respuesta, segun la bibliografia consultada (54),

optd por aplicar el método de alternativas paralelas, para esto se elabord un instrumento paralelo

el cual contenia también 10 items de contenido equivalente, ambos instrumentos fueron aplicados

al mismo tiempo y se midi6 la correlacion por cada item usando el coeficiente V de Cramer. Todos

los valores obtenidos fueron superiores a 0,7 por lo que se concluyé que el instrumento produce

mediciones confiables.
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Este coeficiente mide el tamafio del efecto o la magnitud de la relacion entre dos variables
categoricas, tomando valores entre 0 (sin asociacion) y 1 (asociacion perfecta). De acuerdo con la
clasificacion propuesta por Rea et al. (55), citada en el articulo de Sapra et al. (56), los rangos

interpretativos se establecen de la siguiente manera:

Valor de V de Cramer Interpretacion
0.00-0.10 Asociacion negligible (despreciable)
>0.10-0.20 Asociacion débil (weak)
>0.20-0.40 Asociacion moderada (moderate)
> 0.40 — 0.60 Asocia((:ri(c;)lr;1 tri?/I:It;/v:[rrrg)enrg)e fuerte
>0.60-0.80 Asociacion fuerte (strong)
>0.80-1.00 Asociacion muy fuerte (very strong)

De este modo, el coeficiente V de Cramer, proporcionando una medida del grado de asociacion
que no depende del tamafio muestral, y permitiendo interpretar la intensidad real del vinculo entre

las variables analizadas.



Anexo 5. Aprobacion del Comité de Etica

v" COMITE INSTITUCIONAL DE ETICA K INTEGRIDAD

CA
CONSTANCIA DE APROBACION
Lima 02 de junio de 2025
Investigador(a)
Janet Cabana Huamanl
Exp, N":0460-2025
De mi consideracion;

Es groto expresarle mi cordial saludo y a la ver informarde que ¢l Comité Institucional de
Etica e Integridad Clentifica de Ia Universidad Privada Norbert Wiener (CIEIC-UPNW)
evalubé y APROBO los siguicntes documentos:

* Proweolo ttulado: “Factores asociados a lo publicided en ln awtomedicacion de
especialidades famactuticas de venta sin rocets médica en las boticas del distrito El
agusano, Lima 2024" con fecha 09/05/2025.

1 cual thene como tavestigador principal al Sr{u) lsnet Cabans Musmant

La APROBACION comprende el cumplimiento de las buenas pricticas éticas, ¢l bulance
Wch.haﬁﬂmhn«lwdpo«hﬂmﬁnyhmmalm
. entre otros.

mmmwmmmmmmww.mw
. La vigencis de ln aprobacion es de dos aftos (24 meses) 4 partir de la emision
de este documento,
2. Toda enmiends o adenda se deberd presentar al CIEIC-UPNW y no podrd

1. Siaplica, Ia Renovacldn do aprobacidn del proyecio de investigacion deberd
Iniciarse treinta (30) dias antes de la focha de vencimicnto, con su respectivo
informe de avance,

4. La constancia de aprobacion por el CIEIC no garantiza la aceptacion por parte

de lns instituciones donde pretende gjecutar el trabajo de investigacion,
Fis cuanto informo a usted para s conocimiento y fines pertinentes,

Atentumente,

L mivrrabdud oo mide Norhert Wiewer

Talifmar, OS85 amenns 1290 Col. 985-000-008
Curven Lumiie st st
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Anexo 6: Formato de Consentimiento Informado

ot Wharar U £ 2 0R D80 u FOCHA: 19aaNee

Tituio de proyecto de investigacion :  Factores asociados 8 la publicidad en \a sutomedcacion
de enpecialidades farmachuticas de venta sin mosta médica en las bobicas del datrito E1 Agusting,

Lirma 2004
Investigadores : Janet Cabana Husman
Instiucion(es) ¢ Universidad Privada Norbord Wiener (UPNW)

Estamos imvitando » usted a participar en un estudio de Investigacion thdado’ *Factores asodados
# b pubbcidad on I automedicoecon de sepodiabdadens farmactuticas do venta sin recots médica en
fas boticas del distrito El Agustino, Lima 2024°. do fecha 15/1 172024 y veendn 01. Este s un estudo
desavolindo pof investigadores de la Universidad Privada Norbert Wianat (UPNW).

I INFORMACION
Propésito del estudio: £l proposilo de este astudio os determinat s relscidn entre los factores
asociadon @ la putliodad y In automedicacan de espocdakdades larmacsuticas da vonta sin recets
médon on le botican del distrito E| Agustino, Lima 2024. Su ejecucion parmitied comgprender oomo
Ia publicidad se relaciona con In decisidn de msomedicane, kb que syudard a genemar més
condenca sobre ks rongos que esta practica implcs parm I salud. Adermds, se busca Benar un
vacio en el conocimiento sobre o Impacto eal de In publicidad en o comnsumo de medicamenton de
vonta sin receta médica.
Duracién del estudio (meses): | mes
N esperado de participantes: 354
Critartos da Inclusidn
Usuarios do ambos sexos
Usuanios mayores de 18 afou.
Usuarios que aceptan voluntariamente a sof oncuestados.
Usuarion que sdguieran especialdedes farmacdéuticas de venta sin receta madica
Critensos de exclusion
Usuarios menores de 18 afios
Usuarlon Que no 6coptan o ser ancusstados.
Usuarios que no adquiersn supocisidades farmaeosulicns de vorita sin recets médon

Procedimientos del estudio: 5i Usted docide participar on ecte estudio sa lo reallzard os siguentes

Eﬁ ! 2 !
- o do ene o o, e GRS ew iR LG b CorbTREE
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W FORMULARIO DE CONSENTIMIENTO INFORMADO(FCI) EN UN
ESTUDIO DE INVESTIGACION DEL CIEI-VR!
Uneveractad CODIGO: l[ m;‘ Jl FECHA: S5O

» Se explicard e propésito del estudio.
o Firmard ol consentimiento informado de forma voluntaria.
e Se aplicard ia encuesta con preguntas cerradas deslinadas a recopilar datos sobre los

venia sin recata médica an las boticas del distrito El Agustino, Lima 2024,

La encuesia puede demorar unos 10 minutos. Los resultados se e enfregardn a usted en forma
individual y se aimacenaran respetando la confidencialidad y su anonimato,

Riesgos: Parlicipar en el estudio no implica nesgos fisicos o psicoldgicos. Los datos recolectados
mMyuMmdM&deM“My
voluntaria  No obstante, si siente algin maiestar al responder aigunas pregunias relacionadas con
Ia publicidad y Ia automedicacidn. En cualquier momento, puede optar por no responder 2 cualquier
pregunta que juzgue inapropiada o retirarse de! estudio sin lener consacuencias.

Beneficios: Usted se beneficiard de la presents investigacion, ya que fa informacidn que nos
brindard nos permiticd conocer como a publicdad puede influir en la automedicacion de
especiaidades farmacéuticas de venta sin receta médica en el distrito E] Agustino. Una vez
finalizado la investigacidn y publicado en el repositorio de la universidad Privada Norbert Wiener.
Usted podra acceder a los hallazgos encontrados y fomar dedisiones més responsabies sobre los
nesgos de automedicarse como consecusncia de fa publicidad.

Costes e incentivos: Usted no pagaré ningdn costo monetario por su pariicipacién en la presente
Investigacién. Asi mismo, no racibird ningdn Incentivo econdmico ni medicamentos a cambio de su
Scinacit

Confidencialidad: Nosotros guardaremos la informacién recolectada con ctdigos para resguardar
su identidad. Si los resulfados de este estudio son publicados, no se mostrard ninguna informacidn
que permita su identificacién. Los archivos no serdn mostrados a ninguna persona ajena al equipo
de estudio.

Derechos del paciente: La paricipaddn en el presente estudio es voluntara Si usted lo decide
puede negarsa 2 participar en el estudio o retirarse de éste en cualquier momento, sin que esto
ocasione ninguna penaliizacidn o pérdida de los benefidos y derechos que tiene como individuo,
como asl tampoco modificaciones o restriccionss al derecho a ia atencién médica.

Preguntas/Contacto: Puede comunicarse con el Investigador Principal

Nombres y apefidos: Janet Cabana Huamani

Calutar: 943253642

Correo electrénico: 32015800284 @ ywiener.edu.pe

Coiaco oo Comal da Eica O o T Oog, readrt, 4 Gonté do Ea do i

Universidad Norbert Wiener, para la Invesligacién de la Universidad Norbert Wiener, Email:
comité sticaffuwiener edy pe

L_ | Pégina 2 de 3

Prohitade s reproduccidn de este documerto. eale Gocisnents Mpeeo o5 UNS Co0M No controlada
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FORMULARIO DE CONSENTIMIENTO INF ORMADO(FCI) EN UN
w ESTUDIO DE INVESTIGACION DEL CIEI-VRI

e & t—m——lw'm

I. DECLARACION DEL CONSENTIMIENTO

He leido la hoja de informacidn del Formulario do Comsentimiento Informado (FCI), y deciaro haber
recibido una exphcacion satisfactona sobre los objelivos, procedimientos y finalidades del estudo.
So han respondido todos mis dudas y proguntas. Comgrendo que mi decsién do participar os
voluntana y conazco mi derecho & refionr mi consentiriento en cuakyuler IMomento, sin que eslo me
perjudique de ninguna manera. Recibiré una copia firmada de este consentimionto.

Nombre particpante: Nombre investigador lanet Cabana Muamani
o DNI: 09956274
Fecha: (dd/mm/aaas) Fecha: (20/07/2025)

Nombre testigo o representante legal:

Fecha: (dd/mm/aaaaa)

Nota: Lo firrma ded festigo o representande legal es cbiigatoria solbo cuandd of participante one sigune
discapecided que ke impida frmar © imprimir su huelia, © en of caso de no saber leer y escribir.

Sded
[ | Pagma 3 de ]

Prfats B mprodocon de ows o= WO PGrea 68 LN COPW MO
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Anexo N° 7: Carta de aprobacion de las boticas para la recoleccion de los datos

CARTA DE APROBACION PARA LA RECOLECCION DE LOS DATOS

Por medio de la presente, se sutorizs & la Q F Janet Cabana Huamani, identificads con
DNI N 00956274, & realizar la recoleccion de datos mediante encuestas a los usuarios
que acuden A exte establecimientu farmacéutico

Eua uctividad se realiza en ef marco del desarollo de wi informe de teus tnslado
“Factoces asociados a la publicidad en la sutomedicacion de especialidades farmaceutican
de venta sin receta médica en las boticas del distrito El Agustino, Lima 20247, con fines
ascadédmicon, para optar of tinlo de especialista en asuntos regulatorios en ¢l sector
farmacéutico, otorgado por la Universidad Privada Norbert Wiener

Sin otro particulaz, quedo de usted

Atte

L LI
SAN ANTONIO BE PAVUA
AL COM RUDY R Lo i
RUL: VO2OYRIBL2"
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CARTA DE APROBACION PARA LA RECOLECCION DE LOS DATOS

Por medio de la presente, se autoniza a la Q.F, Janet Cabana Huamani, identificada con
DNI N° 09956274, a realizar la recoleccion de datos mediante encuestas 4 los usuarios
que acuden a este establecimiento farmacéutico.

Esta actividad sc realiza en el marco del desarrollo de su informe de tesis titulado:
“Factores asociados a la publicidad en la sutomedicacion de especialidades farmacéuticas
de venta sin receta médica en las boticas del distrito El Agustino, Lima 2024", con fines

académicos, para optar el titulo de especialista en asuntos regulatorios en el sector
farmacéutico, otorgado por Ia Universidad Privada Norbert Wiener

Sin otro particular, quedo de usted.

Atte

SOTICA SAN BLAS
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14% Similitud general

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

Filtrado desde el informe

+ Bibliografia
+ Texto citado
+ Texto mencionado

+ Coincidencias menores (menos de 10 palabras)

Fuentes principales

11% & Fuentes de Internet

4% BE pyblicaciones
11% 2 Trabajos entregados (trabajos del estudiante)

Marcas de integridad

N.° de alertas de integridad para revision

No se han detectado manipulaciones de texto sospechosas.

Los algoritmos de nuestro sistema analizan un documento en profundidad para
buscar inconsistencias que permitirian distinguirlo de una entrega normal. Si
advertimos algo extrafio, lo marcamos como una alerta para que pueda revisarlo.

Una marca de alerta no es necesariamente un indicador de problemas. Sin embargo,
recomendamos que preste atencion y la revise.



Fuentes principales

11% & Fuentes de Internet

4% BE publicaciones
11% & Trabajos entregados (trabajos del estudiante)

Fuentes principales

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

° Internet

repositorio.uwiener.edu.pe 4%

o Internet

hdl.handle.net <1%

o Internet

repositorio.uroosevelt.edu.pe <1%

° Internet

www.digemid.minsa.gob.pe <1%

Trabajos
entregados
Universidad Nacional de San Cristobal de Huamanga on 2024-03-16 <1%

Trabajos
entregados
Universidad Continental on 2025-08-06 <1%

n Internet

repositorio.unica.edu.pe <1%

° Publicacion

César Hernan Norabuena-Mendoza, Eva Delfina Zarzosa-Marquez, Carlos Humber... <1%

Trabajos
entregados
Universidad Cesar Vallejo on 2016-07-25 <1%

Trabajos
entregados
Universidad de Lima on 2022-06-14 <1%

Trabajos
entregados
Universidad Inca Garcilaso de la Vega on 2025-09-03 <1%


https://repositorio.uwiener.edu.pe/bitstream/handle/20.500.13053/7266/T061_43415400_T_%2042528414_T.pdf?isAllowed=y&sequence=5
https://hdl.handle.net/20.500.12724/11353
https://repositorio.uroosevelt.edu.pe/bitstream/handle/20.500.14140/1617/REPORT%20RODRIGUEZ%20-%20SUELDO.pdf?isAllowed=y&sequence=3
https://www.digemid.minsa.gob.pe/webdigemid/establecimientos
https://repositorio.unica.edu.pe/server/api/core/bitstreams/ca3a6c50-646f-4cef-b3d5-4d47d86f2630/content
https://doi.org/10.47606/ACVEN/ACLIB0097
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