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Resumen
El objetivo del proyecto de investigacion fue identificar como es el consumo de plantas medicinales en
el tratamiento complementario de enfermedades digestivas en los trabajadores de boticas en Los
Olivos, Lima 2026. Método. El estudio utilizo método hipotético deductivo, disefio no experimental,
nivel descriptivo correlacional, corte transversal, enfoque cuantitativo, tipo basico, en el cual se conto
con una muestra de 149 personas mayores de edad que trabajan en boticas del distrito de los Olivos, se
recolecto la informacion mediante una encuesta por medio de un cuestionario. Resultados. De 149
encuestados se observo un predominio del género femenino con 83,2 % (124), mientras que el 16,8 %
(25) correspondid al género masculino, asi mismo la gran mayoria de los trabajadores consumié
plantas medicinales durante el afio 2026, representando 141 participantes (94,6 %). En contraste, solo
8 trabajadores (5,4 %) indicaron no haber consumido este tipo de productos. Con respecto a la
frecuencia de consumo de distintas plantas medicinales utilizadas como tratamiento complementario
de enfermedades digestivas. Se observo que la manzanilla y la menta presentaron los mayores niveles
de consumo frecuente, con 32,2 % y en el caso del jengibre y aloe vera, el 28,9 %. Por su parte, el
hinojo y diente de ledn presentaron mayor frecuencia en la categoria “algunas veces” (32,2 %). Los
resultados también muestran que la totalidad de los trabajadores que consumieron plantas medicinales
las administr6 por via oral, representando 141 participantes (100,0 %). Con respecto a las partes de la
planta medicinal mas utilizada fueron las hojas, con 57,4 % del total de trabajadores, seguida por los
tallos (19,1 %). En el método de preparacion mas utilizado fue la infusion, con 54,6 % de los
trabajadores, seguido del uso de ambos métodos (infusion y decoccién) con 33,3 %. Segun el consumo
de plantas medicinales determino que la gastritis fue la enfermedad digestiva mas frecuente,
representando 51,0% del total de casos, seguida por la categoria més de una enfermedad digestiva
(33,6 %). En menor proporcion se reportaron enfermedad celiaca (8,7 %) y colitis (6,7 %), y con
respecto a la frecuencia mas comun de padecimiento de enfermedades digestivas fue tres a cuatro

veces al afo, representando 51,0 % del total de trabajadores. En menor proporcion se reporto



mensualmente (22,1 %), también se evidencio que la mayoria de los trabajadores presentd una
percepcion favorable respecto al uso de plantas medicinales como tratamiento complementario de
enfermedades digestivas y al comparar el conocimiento y la percepcion de efectividad de las plantas
medicinales segun si los trabajadores las consumieron o no durante el aio 2026, se obtuvo que las
plantas medicinales pueden mejorar los sintomas, donde 66,7 % de quienes las consumieron para el

tratamiento complementario de enfermedades digestivas estuvo de acuerdo o totalmente de acuerdo.

Palabras clave. Plantas medicinales, enfermedades digestivas, manzanilla.

Xl



Abstract
The objective of this research project was to identify the consumption of medicinal plants as a
complementary treatment for digestive diseases among pharmacy workers in Los Olivos, Lima, in 2026.
Method: The study employed a hypothetical-deductive method, a non-experimental design, a
descriptive-correlational level, a cross-sectional approach, and a quantitative, basic research
methodology. The sample consisted of 149 adults working in pharmacies in the Los Olivos district. Data
was collected through a questionnaire-based survey. Results: Of the 149 respondents, 83.2% (124) were
female, while 16.8% (25) were male. The vast majority of workers, 141 participants (94.6%), reported
consuming medicinal plants during 2026. In contrast, only 8 workers (5.4%) indicated that they had not
consumed these products. Regarding the frequency of consumption of various medicinal plants used as
complementary treatments for digestive diseases, chamomile and mint showed the highest levels of
frequent consumption, at 32.2%, followed by ginger and aloe vera at 28.9%. Fennel and dandelion, on
the other hand, were most frequently used in the "sometimes" category (32.2%). The results also show
that all 141 workers (100.0%) administered medicinal plants orally. The most commonly used parts of
the medicinal plant were the leaves, at 57.4% of the total number of workers, followed by the stems
(19.1%). The most common preparation method was infusion, at 54.6 % of the workers, followed by the
use of both methods (infusion and decoction) at 33.3%. According to the consumption of medicinal
plants, it was determined that gastritis was the most frequent digestive disease, representing 51.0% of
the total cases, followed by the category of more than one digestive disease (33.6%). Celiac disease
(8.7%) and colitis (6.7%) were reported in smaller proportions. The most common frequency of digestive
illnesses was three to four times a year, representing 51.0% of all workers. Monthly occurrences were
reported in smaller proportions (22.1%). It was also evident that the majority of workers had a favorable
perception of the use of medicinal plants as a complementary treatment for digestive illnesses. When
comparing knowledge and perceived effectiveness of medicinal plants based on whether or not workers

consumed them during 2026, it was found that medicinal plants can improve symptoms, with 66.7% of

Xl



those who consumed them for the complementary treatment of digestive illnesses agreeing or strongly

agreeing.

Keywords: Medicinal plants, digestive illnesses, chamomile.
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Introduccion

El presente estudio se encuentra estructurado en cinco capitulos. En el Capitulo I, se plantea el problema
de investigacion relacionado con el consumo de plantas medicinales como tratamiento complementario
de enfermedades digestivas en trabajadores de boticas. Las enfermedades digestivas constituyen un
problema frecuente de salud publica, presentandose afecciones como gastritis, colitis, enfermedad
celiaca y otros trastornos gastrointestinales, los cuales afectan significativamente la calidad de vida.
Frente a ello, muchas personas recurren al uso de plantas medicinales como alternativa complementaria,
destacando especies como la manzanilla, menta, jengibre, aloe vera, hinojo y diente de ledn, utilizadas
tradicionalmente por sus propiedades terapéuticas en el alivio de sintomas digestivos. En el Capitulo I,
se desarrollan los antecedentes nacionales e internacionales relacionados con el uso de plantas
medicinales en el tratamiento de enfermedades digestivas, asi como las bases tedricas que sustentan la
investigacion. Se abordan conceptos fundamentales sobre medicina tradicional, consumo de plantas
medicinales y principales enfermedades del sistema digestivo, respaldados por evidencia cientifica
actualizada, lo que permite contextualizar el estudio dentro del ambito de la salud publica y la fitoterapia.
En el Capitulo I11, se describen los aspectos metodoldgicos de la investigacion, el estudio se basd en un
disefio no experimental, enfoque cuantitativo, alcance correlacional, tipo basico. La poblacion estuvo
conformada por trabajadores de boticas del distrito de Los Olivos, considerando una muestra de 149
participantes. La recoleccion de datos se realizd mediante la técnica de encuesta utilizando un
cuestionario estructurado, y el analisis se llevd a cabo a través de herramientas estadisticas que
permitieron dar respuesta a los objetivos planteados. En el Capitulo 1V, se presentan y analizan los
resultados obtenidos. Se evidencid un alto consumo de plantas medicinales entre los trabajadores,
alcanzando el 94,6 %, predominando el género femenino. Asimismo, se identificé que las plantas mas
utilizadas fueron la manzanilla y la menta, seguidas del jengibre y el aloe vera, siendo la infusion el
método de preparacion mas frecuente y la via oral la Gnica forma de administracién. En cuanto a las

enfermedades digestivas, la gastritis fue la mas reportada. Ademas, se observo una percepcion favorable

XV



sobre la efectividad de las plantas medicinales, destacando que una mayoria de los participantes
considera que estas contribuyen a la mejora de los sintomas digestivos. Finalmente, en el Capitulo V, se
exponen las conclusiones y recomendaciones derivadas del estudio, las cuales permiten generar aportes
relevantes para el uso adecuado de plantas medicinales en el &mbito de la salud. Asimismo, se incluyen
las referencias bibliograficas utilizadas, elaboradas conforme a normas académicas vigentes,

contribuyendo al sustento cientifico de la investigacion.
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1. ELPROBLEMA

1.1. Planteamiento del problema

Las enfermedades digestivas establecen una carga significativa para la salud pablica mundial. Se
considera que en 2019 se produjo cerca de 443 millones de casos nuevos de enfermedades digestivas en
el mundo, y la carga asociada, cuantificada mediante los afios de vida ajustados por discapacidad
(DALYs), se estimd en aproximadamente 88,99 millones. En la region de las Américas, las
enfermedades digestivas igualmente se posicionan entre las principales causas de discapacidad y
mortalidad prematura. (1).

El uso de plantas medicinales ha constituido un componente fundamental de los sistemas tradicionales
de salud en el Per( y en América Latina; no obstante, persisten vacios en el conocimiento respecto a su
uso en contextos especificos como el de los trabajadores de boticas y su empleo como tratamiento
complementario para enfermedades digestivas. Por ejemplo, estudios muestran que en la provincia de
Trujillo un 72 % de la poblacidn utiliza plantas medicinales, y de esa proporcién un 25 % lo hace para
enfermedades del sistema digestivo y gastrointestinal. (2)

De acuerdo con la OMS, la medicina tradicional engloba conocimientos y practicas de salud, incluyendo
el uso de plantas medicinales “la suma general de conocimientos, técnicas y practicas basadas en teorias,
creencias y vivencias propias de las diferentes culturas, que se utilizan para mantener la salud, prevenir,
diagnosticar o tratar enfermedades fisicas o mentales” (3).

La OPS/OMS ha impulsado la unificacion de los conocimientos tradicionales de plantas medicinales
con los sistemas formales de salud, por ejemplo, mediante iniciativas de catdlogos de plantas en
comunidades indigenas (Guatemala) que recogen informacion sobre dosis, preparaciones y usos. (4)
En el ambito nacional el MINSA ha propagado que ciertas plantas medicinales como el orégano, menta,

cedron “ayudan a favorecer la digestion y calmar cdlicos estomacales” cuando se usan apropiadamente

(5).



Investigaciones realizadas en el Per( evidencian que el uso de plantas medicinales es una practica
frecuente en la poblacion: por ejemplo, en adultos mayores de EI Agustino, el consumo fue del 87,7 %
para multiples finalidades, especialmente en infusion (6).

En los estudios locales, se reporta que entre los principales tipos de enfermedades para las que se
emplean plantas medicinales figuran las del sistema digestivo/gastrointestinal (20 %) en ciertas
comunidades (7).

El Ministerio de Salud del Perd (MINSA) sefiala que, a pesar de que en el pais se registran cerca de 20
000 categorias de plantas con propiedades medicinales, “la mayoria de los casos carece de sustento
cientifico” y el uso sin supervision puede suscitar dafios, incluyendo interacciones con farmacos. Esta
alerta institucional subraya el interés de investigar como se emplean esas plantas medicinales en
situaciones reales y si se acomparia de supervision profesional o recomendaciones de riesgo (8).

El estudio puede contribuir a la evidencia local relevante para la formulacion de politicas de medicina
tradicional, educacion sanitaria, vigilancia de productos de plantas medicinales y capacitacion del
personal de boticas. Esta contribucion es coherente con la iniciativa aprobada por el Congreso de la
Republica del Per, con el propdsito de fomentar la investigacion y el registro de plantas medicinales a
nivel nacional (9).

Los trabajadores de boticas, por su condicion de intermediarios en la salud comunitaria, tienen llegada
a productos para la vigilancia de la salud y potencial capacidad de influencia sobre la eleccion de
remedios complementarios. Conocer sus actitudes y practicas respecto al uso de plantas medicinales
permite reconocer oportunidades de educacion, regulacion o intervencion. La delimitacion descrita
asegura que el estudio sea significativo y relevante para el contexto local de Los Olivos. La justificacion
evidencia la pertinencia del tema considerando el uso generalizado de plantas medicinales en el Per( y
la importancia de las enfermedades digestivas como motivo frecuente de su utilizacion, el rol particular
de los trabajadores de boticas, y la necesidad de promover un uso seguro y regulado (10).

1.2. Formulacién del problema



1.2.1. Problema general

¢Como es el consumo de plantas medicinales en el tratamiento complementario de enfermedades

digestivas en los trabajadores de boticas en Los Olivos, Lima 20267

1.2.2. Problemas especificos

a. ¢Cuales son las plantas medicinales mas consumidas para el tratamiento complementario de

enfermedades digestivas en los trabajadores de boticas en Los Olivos, Lima 2026?

b. ¢Cual es la frecuencia de consumo de plantas medicinales en el tratamiento complementario de

enfermedades digestivas en los trabajadores de boticas en los Olivos, Lima 20267

c. ¢Cual serd la via de administracion de plantas medicinales de consumo en el tratamiento

complementario de enfermedades digestivas en trabajadores de boticas en Los Olivos, Lima 20267

d. ¢Cuales son las partes de las plantas medicinales usadas en el tratamiento complementario de

enfermedades digestivas en trabajadores de boticas en Los Olivos, Lima 20267

e. ¢Cuales son los métodos de preparacion de plantas medicinales para su consumo en el tratamiento

complementario de enfermedades digestivas en trabajadores de boticas en Los Olivos, Lima 20267

f. ¢Cuales son los principales tipos enfermedades digestivas como tratamiento complementario de

plantas medicinales en trabajadores de boticas de los Olivos, Lima 20267

g. ¢Como es el conocimiento y la efectividad sobre el consumo de las plantas medicinales en el

tratamiento complementario de enfermedades digestivas en trabajadores de boticas de Los Olivos 2026?

1.3. Objetivos de la investigacion

1.3.1. Objetivo general

Determinar el consumo de plantas medicinales en el tratamiento complementario de enfermedades

digestivas en los trabajadores de boticas en Los Olivos, Lima 2026



1.3.2. Objetivos especificos

a.

g.

Identificar las plantas medicinales mas consumidas para el tratamiento complementario

de enfermedades digestivas en los trabajadores

Determinar la frecuencia de consumo de plantas medicinales en el tratamiento

complementario de enfermedades digestivas.

Describir la via de administracion de plantas medicinales de consumo en el tratamiento

complementario de enfermedades digestivas en trabajadores.

Determinar la parte de las plantas medicinales utilizada en el tratamiento complementario

de enfermedades digestivas.

Identificar los métodos de preparacion de plantas medicinales para su consumo en el

tratamiento complementario de enfermedades digestivas.

Determinar los principales tipos enfermedades digestivas con tratamiento

complementario de plantas medicinales.

Determinar el conocimiento y efectividad sobre el consumo de las plantas medicinales

en el tratamiento complementario de enfermedades digestivas.

1.4. Justificacion de la investigacion

1.4.1. Teodrica

En la actualidad, se reconoce que el interés de la poblacion por la medicina no convencional y natural

ha experimentado un notable incremento. Esto se debe, en parte, a que diversas enfermedades no logran

ser controladas de manera efectiva mediante tratamientos farmacoldgicos convencionales, lo que ha

generado una mayor inclinacion hacia el uso de plantas medicinales. En este contexto, resulta

fundamental ampliar el conocimiento sobre estos productos naturales a través de la revision y analisis

de evidencia cientifica que permita validar su eficacia y uso terapéutico. ElI conocimiento de las

propiedades de cada planta medicinal contribuira a un aprovechamiento mas adecuado de estos recursos

naturales. Bajo esta premisa, la presente investigacion sobre el consumo de plantas medicinales como



tratamiento complementario en enfermedades digestivas tiene como finalidad aportar evidencia
cientifica respecto al uso de las plantas medicinales mas empleadas por los trabajadores de la salud del
distrito de Los Olivos, cuyos resultados serviran como referencia para futuras investigaciones.
1.4.2. Metodoldgica
La presente investigacion se orienta a analizar el consumo de las plantas medicinales mas utilizadas por
sus efectos como tratamiento complementario de enfermedades digestivas entre los trabajadores de la
salud del distrito de Los Olivos, ubicado en Lima, Peru. El desarrollo de este estudio permitira recopilar
informacidn valida y confiable sobre la contribucion de las plantas medicinales empleadas en dicha
poblacion, constituyéndose como una fuente relevante de conocimiento para posteriores investigaciones
de caracter farmacoldgico, farmacoquimico, galénico u otras areas afines.
1.4.3. Practica
El estudio tiene como proposito identificar las plantas medicinales que son mayormente utilizadas por
sus efectos curativos y/o preventivos en el tratamiento complementario de enfermedades digestivas, asi
como analizar sus efectos fitoterapéuticos. Asimismo, el conocimiento empirico de los trabajadores de
la salud aportara informacion relevante sobre los métodos tradicionales de preparacion, las partes de la
planta medicinal empleadas y las vias de administracion. Todo ello permitira identificar los tratamientos
mas adecuados para los problemas de salud relacionados con las enfermedades digestivas.
1.5. Delimitaciones de la investigacion
1.5.1. Temporal
La investigacion se desarrollara considerando los indicadores de estudio correspondientes al afio
2026, enfocados en la relacion entre el consumo de plantas medicinales y su uso como
tratamiento complementario de enfermedades digestivas en trabajadores de la salud de boticas
del distrito de Los Olivos.
1.5.2. Espacial

El presente estudio se llevara a cabo en el distrito de Los Olivos, contando con las condiciones y



recursos materiales necesarios para la adecuada ejecucion de la investigacion.

1.5.3. Poblacion o unidad de analisis

La presente investigacion considera como unidad de analisis a los trabajadores de salud
pertenecientes a las boticas del distrito de Los Olivos que consumen plantas medicinales para el uso
complementario en tratamientos de enfermedades digestivas.
2. MARCO TEORICO
2.1. Antecedentes
Antecedentes internacionales
Jiménez Gonzalez A. et al., (2021) Obijetivo: Analizaron los conocimientos de la poblaciéon manabita
sobre el uso de plantas medicinales y profundizar en sus aplicaciones terapéuticas en las localidades de
Membrillal, Julcuy, Pedro Pablo Gomez y Quimis, en el sur de Manabi, Ecuador. Método: Se realiz6
una investigacion descriptiva basada en entrevistas a 200 participantes durante el periodo de julio a
noviembre de 2019. Ademas de recabar informacion sociocultural (edad, género, nivel educativo), se
indagd sobre las especies vegetales utilizadas, partes empleadas, formas de preparacion, frecuencia y
finalidad de uso, abundancia, habitat, distancia de recoleccion y época de cosecha. Se complemento con
el andlisis de las caracteristicas fitoquimicas de las plantas para validar sus usos medicinales.
Resultados: Se identificaron 144 especies vegetales con propiedades medicinales, pertenecientes a 58
familias y 118 géneros. Las familias mas citadas fueron Fabaceae, Lamiaceae, Asteraceae y Rutaceae,
destacando las especies Mentha spicata y Cymbopogon citratus por su frecuencia de uso. La parte de
planta mas empleada fueron las hojas (65,5%), principalmente en infusiones (70,5%). Las enfermedades
tratadas mas comunmente fueron del sistema digestivo, infecciosas y parasitarias, con frecuencias de
uso de 35,9%, 27,8%, 30,3% y 35,0% segun localidad. Los compuestos bioactivos predominantes fueron
flavonoides, fenoles, triterpenos y alcaloides. Conclusion: La poblacion manabita posee un
conocimiento amplio sobre plantas medicinales, destacando la utilizacion de hojas en infusién para tratar

enfermedades digestivas, infecciosas y parasitarias. Los principios fitoquimicos presentes en estas



especies respaldan cientificamente su eficacia terapéutica, evidenciando la importancia de preservar y
documentar el saber tradicional en la region.es (11).

Lara-Reimers E. et al., (2023) Objetivo: Analizar el uso de plantas medicinales en cuatro comunidades
del municipio de San José Iturbide, Guanajuato, México, documentando los conocimientos tradicionales
y las enfermedades tratadas mediante estas plantas. Método: Se realizd un estudio etnobotanico
mediante encuestas aplicadas a 63 informantes locales utilizando el método de “bola de nieve”. Se
registraron las especies empleadas, las partes de la planta utilizadas, las formas de preparacion y los tipos
de enfermedades tratadas. Resultados: Se identificaron 50 especies medicinales pertenecientes a 27
familias botanicas. La familia Lamiaceae presentdé el mayor nimero de especies (9), seguida de
Asteraceae (6). Las especies mas mencionadas fueron Matricaria chamomilla, Mentha spicata y
Eucalyptus globulus. Las hojas fueron la parte mas utilizada (57,14%), principalmente en infusiones
(69,31%). Segun el indice de Consenso de Informantes (FCI), las plantas se emplean para tratar
enfermedades de la piel (FCI=0.76), respiratorias (FCI=0.70), urinarias (FCI1=0.68), digestivo-
gastrointestinales (FCI=0.68) y musculo-esqueléticas (FCI=0.65). Conclusion:Los habitantes de El
Capulin, San Diego de las Trasquilas, San José Iturbide y La Venta recurren al uso de plantas medicinales
como estrategia de salud para tratar enfermedades especificas. Este conocimiento tradicional no solo
contribuye al cuidado de la salud, sino que también preserva los saberes culturales de la comunidad (12).
Bermudez-del Sol A. et al., (2025) Objetivo: Caracterizar el uso tradicional de plantas medicinales por
la poblaciéon del canton Riobamba, provincia de Chimborazo, Ecuador, con el fin de preservar los
conocimientos ancestrales sobre sus propiedades curativas. Método: Se realiz6 un estudio etnoboténico
mediante encuestas y entrevistas a informantes clave de la poblacion urbana de Riobamba. Se
identificaron y clasificaron las especies de plantas utilizadas, las partes empleadas, los métodos de
preparacion y las enfermedades tratadas. Resultados: Se identificaron 49 especies medicinales
pertenecientes a 29 familias, destacando Asteraceae, Lamiaceae y Apiaceae. Las hojas fueron la parte

mas utilizada y la infusion el método de preparacion predominante. Las enfermedades mas tratadas



fueron las afecciones gastrointestinales y respiratorias. Conclusion: El uso de plantas medicinales en
Riobamba refleja una tradicion ancestral valiosa, aunque amenazada por la urbanizacion y la
disminucién del reconocimiento social. Se recomienda promover programas comunitarios que preserven
este conocimiento, validen cientificamente sus aplicaciones y faciliten su integracion al sistema de salud,
asegurando su transmision a futuras generaciones (13).

Darroman Hall C. et al., (2025) Objetivo: Determinar el conocimiento actual sobre el uso de plantas
medicinales en las comunidades rurales de Caracol, Febres Cordero, La Unidny Pimocha, en Babahoyo,
Provincia de Los Rios, Ecuador, durante el periodo de octubre 2023 a marzo 2024. Método: Se llevé a
cabo un estudio observacional, descriptivo, de campo y transversal, con la participacion de 388 adultos
de ambos sexos, entre 20 y 65 afios. Se aplico un cuestionario para recabar informacion sobre las especies
utilizadas, enfermedades tratadas, partes de la planta empleadas, formas de preparacion, dosis, via de
administracion, reacciones adversas y uso de rituales. Ademas, se tomaron fotografias y se recolectaron
muestras para la identificacion taxonomica. Resultados: Se registraron 11 especies medicinales, siendo
las hojas la parte mas utilizada, principalmente en infusién y por via oral. EI conocimiento sobre las
especies mostro diferencias significativas segin sexo, edad, nivel educativo y estado civil,
predominando en mujeres con estudios primarios y casadas. Las plantas mas empleadas fueron
manzanilla, eucalipto, santa maria y hierba luisa. Conclusion: El estudio permitié documentar el uso
actual de plantas medicinales en las comunidades rurales de Babahoyo, identificando las especies mas
utilizadas y los patrones de uso asociados a caracteristicas sociodemogréaficas, lo que contribuye a
preservar el conocimiento tradicional y orientar futuras investigaciones sobre su aplicacion terapéutica.
(14).

Yao Y. et al., (2022) Objetivo: Analizar el papel de los medicamentos herbales en el tratamiento de
trastornos gastrointestinales y hepaticos, proporcionando una guia de referencia basada en evidencia
cientifica sobre su uso, eficacia y seguridad. Método: Se realizé una revision de la literatura cientifica,

considerando revisiones sistematicas y ensayos clinicos que evaluaran la efectividad y los efectos de los



medicamentos herbales en enfermedades del tracto gastrointestinal y del higado. Se incluyeron datos
sobre usos tradicionales, mecanismos de accion y potenciales efectos toxicos. Resultados: Los
medicamentos herbales han sido utilizados histéricamente para tratar dolencias del tracto gastrointestinal
y del higado, y su uso ha aumentado en paises desarrollados y en desarrollo. Aunque presentan beneficios
significativos en la prevencion y tratamiento de enfermedades digestivas y hepaticas, existe limitada
informacidn sistematica sobre su eficacia, seguridad y efectos secundarios. Se evidencio la necesidad de
clasificar y estandarizar los productos herbales de manera similar a los medicamentos farmacol6gicos.
Conclusion: El uso de medicamentos herbales representa una alternativa complementaria para el manejo
de trastornos gastrointestinales y hepaticos, pero requiere mayor investigacion etnofarmacoldgica para
validar sus aplicaciones terapéuticas, identificar efectos adversos y establecer pautas de seguridad,
contribuyendo asi a su integracién racional en los sistemas de salud (15).

Kmail A. (2024) Objetivo: La finalidad de este estudio consistio en examinar el impacto terapéutico de
la dieta mediterranea y los agentes fitoterapicos en diversas patologias gastrointestinales. La
investigacion se centrd en identificar las especies vegetales de uso global mas relevantes, dilucidar sus
mecanismos de accion biologica y sintetizar los avances cientificos recientes sobre la influencia de los
fotoquimicos en la fisiologia digestiva. Método: Efectuaron una revision sistematica de la bibliografia
utilizando bases de datos de alto impacto, incluyendo PubMed, ScienceDirect, Google Académico y
MedlinePlus. El marco temporal de la busqueda comprendio articulos publicados entre 2013 y agosto
de 2023, seleccionando aquellos trabajos con mayor rigor cientifico sobre la implementacion de
productos naturales de origen vegetal en la salud digestiva. Resultados: Identificaron un alto potencial
preventivo y curativo en especies como Curcuma longa, Zingiber officinale, Aloe vera y Thymus
vulgaris, entre otras, especialmente en el abordaje de trastornos digestivos y procesos oncolégicos. El
analisis determind que la eficacia de estas plantas radica en sus principios activos, destacando
compuestos como la quercetina, curcumina, antocianinas y flavonoides. Estas sustancias actdan como

moduladores que alivian la sintomatologia dolorosa y optimizan la funcion gastrointestinal. Conclusion:



Los remedios naturales representaron una alternativa viable para mejorar el bienestar de pacientes con
afecciones digestivas. No obstante, se concluye que fue imperativo profundizar en investigaciones
clinicas que evallen la seguridad y los beneficios de estos componentes. Los hallazgos sirvieron como
base para el disefio de nuevos farmacos de origen natural que garantizaron eficacia y precisién
terapéutica. (16).

Zhang L et al. (2024) Objetivo: En esta investigacion se propuso analizar el potencial terapéutico de
diversas especies vegetales ricas en metabolitos secundarios para el tratamiento de patologias
gastrointestinales. El estudio buscé identificar las plantas medicinales de uso comdn, examinar sus
constituyentes bioactivos y proponer alternativas fitoterapéuticas seguras frente a enfermedades de alta
prevalencia como la gastritis, Ulceras pépticas y sindromes inflamatorios. Método: Se procedié a una
revision sistematica y minuciosa de la bibliografia de caracter analitico, centrada en la correlacién entre
la etnofarmacologia y la evidencia cientifica actual. EI proceso investigativo se enfocd en la
identificacion de compuestos especificos, como alcaloides, terpenoides y compuestos fenolicos,
evaluando su eficacia bioldgica en la literatura académica frente a agentes patdgenos (bacterias, virus,
parasitos) y factores de riesgo dietéticos. Resultados: Se determin6 que especies como Matricaria
chamomilla, Mentha spicata, Melissa officinalis y Artemisia ludoviciana poseen una alta concentracion
de flavonoides y otros compuestos fendlicos con propiedades antiinflamatorias, antioxidantes y
antibacterianas. El analisis revel6 que estos metabolitos secundarios son determinantes en la modulacion
de afecciones criticas como el reflujo gastroesofagico y el cancer gastrointestinal. A pesar de ello, se
identificd una brecha significativa en la literatura cientifica de otras plantas de uso tradicional extendido.
Conclusion: Las plantas medicinales constituyeron una fuente esencial de agentes bioactivos para el
desarrollo de nuevas terapias gastricas mas eficaces y con menores efectos secundarios que los farmacos
convencionales. Se concluy6 que, si bien la fitoterapia actual ofrecio una base sélida para el manejo de
trastornos digestivos, fue imperativo fomentar lineas de investigacién que profundicen en las especies

subestimadas para garantizar el uso racional y seguro de la biodiversidad vegetal en la salud publica(17).
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Antecedentes Nacionales

Ccopa LA, Cajchaya C. (2022) Objetivo: Analizar el uso de plantas medicinales por parte de los
pacientes del Hospital Carlos Monge Medrano de Juliaca — Puno como complemento en el tratamiento
de diversas enfermedades. Método: Se realiz6 un estudio descriptivo, observacional y analitico mediante
la aplicacion de encuestas a pacientes adultos del hospital. Los datos obtenidos se organizaron y
presentaron utilizando tablas de frecuencia. Resultados: La mayoria de los participantes fueron mujeres
(57,4%), predominando el grupo de 18 a 30 afios (41,2%). EI 70,6% tenia estudios superiores, y el 61,8%
contaba con un ingreso econémico menor al salario minimo vital. EI 57,4% emple6 plantas medicinales
principalmente para tratar afecciones digestivas y respiratorias, y el 42,6% siguié la recomendacion de
personal de salud. Las plantas mas utilizadas fueron eucalipto (38,2%), mufia (27,9%) y orégano
(10,3%). La mayoria de los pacientes consumid tres plantas (39,7%) o dos plantas (36,8%),
principalmente en forma de infusion (88,2%), por via oral (91,2%), y durante un periodo de uno a cinco
dias (64,7%). Conclusion: Los pacientes del Hospital Carlos Monge Medrano utilizan plantas
medicinales como complemento del tratamiento médico, especialmente para problemas digestivos y
respiratorios, predominando la preparacion en infusion, la via oral y un tiempo de uso de uno a cinco
dias, con el uso simultaneo de hasta tres plantas (18).

Delgado Zamora A, Salas Huamani SR (2022) Obijetivo: Realizar un estudio etnofarmacoldgico sobre
el uso de plantas medicinales en el tratamiento de enfermedades del tracto gastrointestinal en el Centro
Poblado Tunel Conchano, Distrito y Provincia de Chota, Departamento de Cajamarca, durante los meses
de enero y febrero de 2022. Método: Se empled un enfoque cualitativo con disefio no experimental
explicativo, de tipo prospectivo transversal. Se aplicaron encuestas mediante un cuestionario de 23 items
a 210 personas de ambos sexos, con edades entre 20 y 70 afios, utilizando un muestreo no aleatorizado.
Resultados: ElI 70% de los participantes fueron mujeres y el 30% hombres. ElI 84,3% mostro
conocimientos sobre el uso adecuado de plantas medicinales, mientras que el 15,7% carecia de ellos.

Las plantas mas utilizadas fueron hierbaluisa (24,8%) y ajenjo (15,2%). La preparacién mas frecuente
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fue hervida (60%) y en infusion (14%). Las patologias gastrointestinales mas comunes fueron dolor
abdominal (31%), indigestion (14,8%) y diarrea (9,5%). La parte de la planta mas empleada fueron las
hojas (56,7%), y la via de administracion predominante fue oral (62,9%). Conclusion: El estudio
identificé que las plantas medicinales mas utilizadas en el Centro Poblado Tdnel Conchano son
hierbaluisa y ajenjo, generalmente preparadas mediante hervido o infusion. Su uso se enfoca en el
tratamiento de dolor abdominal, indigestion y diarrea, siendo la via oral la mas comun de administracion.
(19).

Meza A. et al., (2023). Objetivo: La investigacion se centr6 en desarrollar un estudio etnofarmacologico
para documentar y analizar el uso tradicional de especies vegetales con propiedades antiinflamatorias en
el Centro Poblado La Loma, Huancavelica. El propdsito principal fue catalogar las plantas de mayor
relevancia cultural y cientifica empleadas por la comunidad para mitigar procesos inflamatorios.
Método: Se efectu6 un estudio de naturaleza observacional y descriptiva, utilizando un enfoque
cualitativo, bajo un disefio no experimental. La muestra consistié en 200 habitantes mayores de 18 afios,
a quienes se les aplicd una entrevista estructurada de 15 items durante junio de 2021. El analisis permitio6
sistematizar la informacion sobre las especies utilizadas, las partes de la planta aprovechadas y los modos
de administracion. Resultados: Los hallazgos identificaron que el llantén (Plantago lanceolata L.) es la
especie predominante en el tratamiento de inflamaciones, especialmente aquellas derivadas de
traumatismos fisicos (golpes) y afecciones de las vias urinarias. El estudio determiné que las hojas y los
tallos son las estructuras botanicas mas empleadas, siendo la infusion y el emplasto las formas de
preparacion mas comunes, administradas principalmente por via oral y topica. Conclusion: Se concluy6
que el saber etnofarmacoldgico en La Loma otorgo un rol protagénico al Plantago lanceolata L. como
agente desinflamante de referencia. La vigencia de estas practicas subrayo la importancia de la fitoterapia
en la atencion de dolencias comunes y proporciono una base para futuras investigaciones sobre la
eficacia de los preparados tradicionales en el manejo de la inflamacion (20).

Criséstomo C. et al.,, (2023) Objetivo: La investigacion se centr6 en desarrollar un estudio
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etnofarmacol6gico para identificar y documentar las especies vegetales de mayor prevalencia en el
tratamiento de afecciones digestivas entre los habitantes de la comunidad de Chiara, en el distrito de
Combapata, Cusco. El estudio buscé revalorizar el conocimiento tradicional local y su aplicacion
practica en la salud primaria durante octubre de 2023. Método: EIl estudio adopté un disefio no
experimental de corte transversal, siguiendo un enfoque cuantitativo. La investigacion incluy6 a 250
pobladores mayores de 20 afios, a quienes se les aplicd un cuestionario estructurado de 20 preguntas
mediante entrevistas presenciales. El analisis se enfoco en determinar la efectividad percibida, las
especies mas utilizadas, la sintomatologia abordada y las técnicas de preparacion farmacotécnica
tradicional. Resultados: EI 100 % de los participantes ratifico la eficacia de la fitoterapia para el manejo
de trastornos gastricos. La mufia (Minthostachys mollis) destacé como la especie méas utilizada (26 %),
seguida por la mula huacatay (22,8 %) y el orégano (Origanum vulgare 14 %). Las patologias tratadas
con mayor frecuencia fueron la indigestion (26,8 %) y los colicos estomacales (20,4 %), siendo la
infusion el método de preparacion predominante, empleado por el 77,6 % de la muestra. Conclusion:
Se determind que el uso de plantas medicinales represento la primera opcion terapéutica para la totalidad
de la comunidad de Chiara frente a problemas digestivos. Se concluye que existio un arraigo cultural
profundo hacia el uso de la mufia y otros recursos botanicos, lo que valido la importancia de estos
estudios para sustentar la medicina tradicional como un pilar fundamental en la atencién de la salud en
las comunidades andinas del Cusco (21).

Arango N, Quiquia DJ (2024) Objetivo: La investigacion se propuso realizar un analisis
etnofarmacoldgico de las especies vegetales empleadas de forma aplicada empiricamente para el
tratamiento de trastornos digestivos en la poblacion del distrito de Huasahuasi, Tarma, Junin. El estudio
buscé documentar el saber tradicional local durante el primer bimestre de 2024, evaluando la relacion
entre el uso de estas plantas y variables sociodemogréaficas. Método: Se adopté un enfoque cuantitativo
y un disefio no experimental, explicativo, de caracter prospectivo y transversal. A partir de una poblacion

de 9,901 habitantes con residencia permanente, se recolectd informacion primaria mediante el uso de
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encuestas y cuestionarios estructurados. Los datos fueron sometidos a pruebas de significancia
estadistica para determinar el impacto de variables como la edad y la situacion laboral en el nivel de
conocimiento y la utilizacién de plantas medicinales. Resultados: Se identifico a la mufia
(Minthostachys mollis) como la especie predominante, empleada en el 91.9% de los casos, siendo las
hojas y los tallos las estructuras botanicas de mayor uso (40,8%). En cuanto a la transferencia de
conocimiento, el 74.6% de la muestra presentd un nivel de instruccién medio sobre el uso adecuado de
las plantas, sin que la edad representara una variable estadisticamente significativa (\(p=0,695\)). De
igual forma, el 85% de los participantes reportdé un uso elevado de recursos fitoterapéuticos
independientemente de su situacién laboral (\(p=0,058\)). Conclusién: El estudio ratifico la centralidad
de la mufa en la medicina tradicional de Huasahuasi para el manejo de afecciones gastricas. Se concluye
que el recurso a la fitoterapia fue una préctica culturalmente arraigada y transversal a la poblacion, dado
que factores como la edad o la ocupacion no condicionan significativamente el acceso ni el conocimiento
sobre estas terapias naturales (20).

Castillo JL, Mostacero J, De la Cruz A (2024) Objetivo: La investigacién se orient6 a cuantificar y
caracterizar el uso de la flora medicinal en la provincia de Trujillo, PerG. El estudio buscd cerrar la brecha
de informacion estadistica existente en la region, determinando el porcentaje de la poblacidn que recurre
a la fitoterapia y categorizando las patologias especificas que motivan su empleo. Método: Se efectu6
un estudio basado en la aplicacion de 96 entrevistas mediante un muestreo probabilistico por
conglomerados. Con el propésito de mantener la representatividad de la muestra se seleccionaron los
distritos con mayor densidad poblacional: Trujillo, EI Porvenir, La Esperanza y Victor Larco Herrera.
El instrumento permitid recolectar datos sobre la prevalencia de uso y el tipo de dolencias tratadas,
procesando la informacion a través de herramientas de analisis estadistico descriptivo. Resultados: El
analisis demografico revel6 que una amplia mayoria de la poblacion (72%) utiliza plantas medicinales
como recurso terapéutico, frente a un 28% que no las emplea. En cuanto a las aplicaciones clinicas, las

afecciones de los sistemas digestivo y gastrointestinal ocuparon el primer lugar de incidencia con un
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25%, seguidas por trastornos del sistema urinario (13%), respiratorio (12%) y cardiovascular (12%),
entre otros de menor prevalencia. Conclusion: Se determind que la fitoterapia fue una practica
predominante en la provincia de Trujillo, siendo el alivio de trastornos digestivos la principal motivacion
de los usuarios. Los datos obtenidos resaltaron la pertinencia de incluir el conocimiento botanico
tradicional en los planes de salud publica local, dado que una gran parte de la ciudadania confio en estos
recursos para el manejo de enfermedades comunes (21).

Chuquilin J, Mostacero J (2024) Objetivo: El estudio se propuso cuantificar y analizar la frecuencia
de utilizacion de plantas con propdsitos terapéuticos en el distrito de Simbal, Trujillo. La investigacion
buscé identificar el perfil demografico de los usuarios y las categorias de enfermedades tratadas con
mayor frecuencia para evaluar la influencia de la medicina tradicional sobre la salud comunitaria local
durante el afio 2024. Método: Se emple6 un disefio descriptivo mediante la aplicacion de entrevistas
estructuradas a una muestra de 94 pobladores. EI muestreo se realizé con parametros estadisticos de
rigor, estableciendo un nivel de confianza del 95 % y un margen de error del 10 %. El analisis se centro
en la correlacion entre el uso de plantas y variables como el sexo, la edad y los sistemas organicos
afectados. Resultados: Los hallazgos determinaron que el 78 % de la poblacién de Simbal integra
plantas medicinales en su cuidado de la salud. Se observé una mayor incidencia de uso en el segmento
femenino (60 %) y en adultos mayores de 41 afios. En concordancia con otros estudios regionales, las
afecciones del sistema digestivo fueron las mas prevalentes, representando el 24 % de los casos, seguidas
por trastornos de los sistemas urinario (14 %) y respiratorio (12 %). Conclusion: determiné que la
fitoterapia fue un recurso sanitario fundamental y culturalmente arraigado en Simbal. La alta
dependencia de la poblacién hacia estos recursos naturales para tratar problemas gastrointestinales
subrayo la necesidad de promover investigaciones que validen cientificamente su eficacia y seguridad,
asegurando asi la preservacion de este patrimonio biocultural en la region La Libertad (22).

Cortez NC (2025) Objetivo: La investigacion se orient6 a identificar y analizar los usos tradicionales

de la flora medicinal empleada para el tratamiento de trastornos del sistema digestivo entre los habitantes
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del distrito de Grocio Prado, Chincha, durante el afio 2023.Método: Se desarrollé un estudio de tipo
aplicado con un nivel descriptivo y un disefio no experimental de corte transversal. La muestra estuvo
conformada por 379 pobladores que participaron voluntariamente tras cumplir con los criterios de
seleccion. La recoleccion de datos se centrd en caracterizar el perfil sociodemogréafico, las modalidades
de consumo, las patologias digestivas abordadas y las técnicas de preparacion de los recursos botanicos.
Resultados: El estudio evidencié que la poblacion joven (20-29 afios) es la que presenta mayor
representatividad (45,4%). Las especies con mayor prevalencia de uso fueron la manzanilla (69,7%), el
anis (44,3%) y la hierbaluisa (34,3%). Se determiné que la transferencia de este conocimiento es
predominantemente generacional, ya que mas de la mitad de los usuarios (55,4%) consume estas plantas
por recomendacion familiar. En cuanto a la farmacotecnia tradicional, el 91,6% emplea la infusion como
método principal, utilizando mayoritariamente las hojas (69,1%) y flores (64,9%) adquiridas
principalmente mediante compra comercial. Conclusion: Se confirmé que el uso de plantas medicinales
constituyo una practica vigente y fundamental en la terapéutica de afecciones digestivas para la
poblacién de Grocio Prado. Los resultados subrayaron la importancia de la medicina tradicional como
recurso de atencidn primaria, sustentada en el saber familiar y en métodos de preparacion sencillos y
accesibles, lo que valido la necesidad de integrar estos conocimientos en las estrategias de salud
comunitaria de la region (23).

2.2.  Bases teoricas

2.2.1 La préctica de la medicina tradicional en América Latina

En los paises de América Latina, la medicina tradicional ha entrado en una nueva etapa de relevancia.
El notable aumento de la demanda de alternativas terapéuticas que difieren de los enfoques y practicas
del modelo biomédico convencional ha colocado a la medicina tradicional en un contexto
significativamente diferente al de afios anteriores. Esta transformacion se evidencia en la expansion de

algunos de sus recursos en naciones industrializadas, acompariada de cambios en la oferta de cuidados,
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nuevas concepciones de salud y enfermedad, y la utilizacion combinada de diversas formas terapéuticas.

Actualmente, la medicina tradicional representa una alternativa relevante para satisfacer las necesidades
de atencion en salud en distintos paises de América Latina y el Caribe, a pesar de su rol secundario en
los sistemas oficiales y de la situacién de ilegalidad que frecuentemente enfrenta. Su importancia ha sido
reconocida por organismos internacionales como la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) y la
Organizacién Panamericana de la Salud (OPS), que han promovido iniciativas para integrar esta practica
a los sistemas de salud oficiales, especialmente en el &mbito de la atencion primaria. Ademas, diversas
organizaciones de la sociedad civil respaldan la medicina tradicional en varios paises de la region,

aunque persisten obstaculos que dificultan el fortalecimiento de estos programas.

En Perq, la practica de la medicina tradicional no cuenta con autorizacion oficial, aunque el Ministerio
de Salud ocasionalmente otorga permisos a terapeutas para ejercer. La falta de un marco legal sélido
genera dificultades para los profesionales tradicionales, quienes pueden enfrentar sanciones o
persecucion. Actualmente, se encuentra en proceso un proyecto de ley para regular esta practica, iniciado
en 1997 y desarrollado lentamente, con la intencién de establecer un marco regulatorio provisional. El
Instituto Nacional de Medicina Tradicional es el organismo encargado de supervisar y regular estas

practicas en el pais (24).

2.2.2 Consumo de plantas medicinales

La relacién del ser humano con los recursos naturales, particularmente con las plantas, ha sido
fundamental a lo largo de la historia, ya sea para alimentacidn, vestimenta, construccién o tratamiento
de enfermedades. A nivel mundial, se reconocen aproximadamente 35,000 especies de plantas
medicinales, de las cuales el 80% de la poblacion depende para aliviar diversas dolencias. En América
Latina, el uso de plantas medicinales tiene raices precolombinas, siendo parte integral de la culturay la

historia de los pueblos originarios.
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Las plantas medicinales contienen principios activos en distintos 6rganos o tejidos, que, administrados
en dosis adecuadas durante un tiempo determinado, producen efectos terapéuticos para tratar
enfermedades fisicas, mentales y espirituales. La medicina tradicional emplea hojas, flores, tallos, raices,
corteza, frutos, semillas y bulbos, aplicandolos de forma directa, en infusiones o de manera tépica, segun

la necesidad (25).

2.2.3 Enfermedades digestivas

El aparato digestivo, compuesto por el tubo digestivo, higado, pancreas y vesicula biliar, es
responsable de procesar los alimentos y convertirlos en nutrientes esenciales para la energia, el
crecimiento y la reparacion celular. Los trastornos digestivos pueden ser agudos, de corta duracién,

0 cronicos, de larga evolucion (26).

Dispepsia

Se refiere a signos y sintomas repetitivos de indigestion sin causa aparente, manifestandose
como ardor en la parte superior del abdomen, distension, saciedad temprana, eructos, nduseas
y vomitos. Cuando existe un factor desencadenante identificado, se denomina dispepsia

secundaria (27).

Enfermedad por reflujo gastroesofagico (ERGE)

Se produce cuando el contenido gastrico retorna al eséfago, provocando dafios por exposicion
a acidos. Aproximadamente, el 20% de la poblacién presenta ERGE. Los sintomas mas
frecuentes incluyen acidez, malestar abdominal, nduseas y regurgitacion de alimentos. El
manejo clinico incluye cambios dietéticos, modificaciones en el estilo de vida, uso de

antiacidos y, en casos resistentes, cirugia antirreflujo (28).

Enfermedad celiaca

Trastorno autoinmune en el cual el consumo de gluten desencadena una respuesta inmunitaria

que dafia el intestino delgado, impidiendo la correcta absorcidén de nutrientes. Afecta a
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aproximadamente 1 de cada 100 personas, con sintomas que incluyen dolor abdominal,
diarrea, estrefiimiento, pérdida de peso y malestar general. Su tratamiento consiste en una
dieta estricta sin gluten, que permite la recuperacion de las vellosidades intestinales y la

mejora de los sintomas (29).

Sindrome del intestino irritable (SI1)

Se caracteriza por dolor abdominal recurrente y alteraciones en las deposiciones, sin
evidencia de inflamacion o dafio estructural del intestino. Afecta entre el 10 y 25% de la
poblacién. Su causa es desconocida, aunque factores como anomalias en la motilidad
intestinal, desbalance de la microbiota y estrés temprano pueden influir. El tratamiento se
centra en aliviar sintomas mediante cambios en la dieta, habitos de vida y medicamentos

especificos (30).

Colitis ulcerosa

Enfermedad inflamatoria intestinal que afecta al colon, especialmente al recto, presentando
brotes de inflamacion cronica. Su incidencia anual es de 9 a 20 casos por cada 100,000
personas. Los sintomas incluyen diarrea con sangre, dolor abdominal, fiebre y pérdida de
peso. Su etiologia se relaciona con predisposicion genética y alteraciones inmunitarias. El
tratamiento puede incluir farmacos antiinflamatorios, inmunosupresores o cirugia en casos

graves (31).

Enfermedad de Crohn

La enfermedad de Crohn constituye otro tipo de enfermedad inflamatoria intestinal, que
puede afectar diversas secciones del tracto digestivo, aunque la inflamacion suele localizarse
principalmente en la porcién terminal del intestino delgado y el inicio del colon. Su incidencia
anual se estima entre 3 y 20 casos por cada 100.000 personas, siendo menos frecuente que la
colitis ulcerosa. Entre los sintomas mas habituales se encuentran dolor abdominal, fatiga,

pérdida de peso, diarrea liquida, disminucion del apetito y sensacion de evacuacion

19



incompleta. Esta enfermedad no cuenta con ningiin medicamento que lo pueda curar, pero si
se puede manejar a nivel sintomatico con farmacos aminosalicilatos, corticosteroides,
inmunomoduladores, terapias biologicas y otros. Sin embargo, a pesar de la terapia
farmacoldgica, muchas personas con esta enfermedad (hasta el 60 %) requieren cirugia:

reseccion del intestino delgado, colectomia, proctocolectomia y mas (32).

Una de las causas mas comunes de la gastritis es la infeccion por Helicobacter pylori, una
bacteria que vive en el estbmago y es capaz de propiciar la aparicion de Ulceras estomacales
y cancer de estomago. Esta infeccion se trata con al menos 2 antibioticos de uso simultaneo,
ademas de ciertos farmacos para curar el estbmago (inhibidores de bomba de protones,
bloqueadores de la histamina y méas). En caso de que el desencadenante sea otro, se pueden

requerir otros abordajes clinicos.

Hemorroides

Quiza sorprenda ver a las hemorroides dentro de este listado, pero hay que tener en cuenta
que el ano y el recto también forman parte del aparato digestivo. Las hemorroides son venas
hinchadas que se sitlan en estas secciones y tienen un aspecto similar a las venas varicosas.
Dependiendo de si son internas o externas, pueden crear diversos signosy sintomas: picazon,
dolor al defecar, sangre brillante en las heces y mas. Son extremadamente comunes y afectan
al 20-50 % de la poblacién, pero por suerte en la mayoria de los casos se pueden tratar con

cambios en la dieta y remedios caseros (33).

2.2.4 Plantas utilizadas en enfermedades digestivas

Hinojo (Foeniculum vulgare): El hinojo es una hierba tropical que se ha utilizado y cultivado
durante siglos.

Empleo ancestral en el manejo de problemas digestivos, incluyendo dispepsia, diarrea, colicos y
exceso de gases, ademas de padecimientos hepaticos; igualmente se ha reportado su uso para
afecciones urinarias y como apoyo a la lactancia materna; tiene efectos: analgésico,

antiespasmadico, carminativo, galactogeno (34).
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Analisis botéanico:

La planta se caracteriza por sus numerosas ramas, hojas suaves y follaje velloso, puede alcanzar
los 2 metros de altura y su follaje consta de 3 0 4 hojas pinnadas, su tallo es de color verde
reshbaladizo y pequefias flores amarillas, sus frutos son alargados y las semillas son de color
amarillo verdoso.

Componentes quimicos:

Minerales y vitaminas (Calcio, potasio, sodio, hierro, fésforo, tiamina , riboflavina , niacina y

También contiene aceites esenciales como trans-anetol, fenchona , estragol y a-felandreno) (35).

Menta (Menta Piperita): Es una hierba perenne, aromética y curativa que tiene una amplia
distribucion global. EI genero Mentha pertenece a la familia Lamiaceae y comprende 25-30
especies conocidas. Mentha crece vigorosamente a bajas temperaturas, pero podria soportar una
amplia gama de condiciones ambientales. Estudios sobre etnobotéanica indican que se emplea
como astringente, carminativo, antiséptico, estimulante, analgésico, espasmolitico y vermifugo
(36).

Anédlisis botéanico:

Es una hierba perenne que se extiende mediante rizomas largos y delgados, sus plantas tienen
hojas anchas, ovadas, redondeadas o a veces lanceoladas en la base, con hojas pubescentes y
nervadas gruesas. Las flores se disponen en un gran verticilo con un caliz dentado triangular y
anteras que emergen de la corola.

Componentes quimicos:

Aceite esencial de menta (PEO: mentol, mentona , neomentol e iso-mentona).Entre sus
componentes no esenciales esta los esteroides, flavonoides, triterpenoides , acidos fenolicos, etc.
El PEO se usa considerablemente para tratar una variedad de trastornos dérmicos, incluyendo
heridas , infecciones de la piel, inflamacion, eczema , urticaria , psoriasis , sarna y picaduras de
insectos . Los terpenos en el PEO pueden actuar como solubilizadores a través de la barrera de

la epicuticula y agrandar la distribucion del farmaco en el estrato corneo(37).

Diente de Ledn (Taraxacum officinale): Reconocida desde el siglo XI en escritos de médicos
persas como Avicena e Al-Razi, esta planta posee propiedades medicinales comprobadas. Sus
efectos diuréticos aumentan la produccién de orina, mientras que su accion sobre el higado es

doble: favorece la produccion de bilis y facilita su paso hacia el duodeno, mejorando la digestion
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de las grasas. Gracias a esta combinacion de efectos hepaticos y renales, junto con su suave efecto
laxante, el diente de ledn es considerado un recurso util para depurar y mejorar la funcion
digestiva (38).

Anaélisis botanico: Se trata de una planta herbacea vivaz de la familia Asteraceae, con

una altura de entre 10 y 50 cm. Sus hojas, lobuladas y dentadas, se disponen en roseta

basal; posee una raiz central larga y gruesa, y flores amarillas agrupadas en grandes
inflorescencias.

Composicion quimica:

En la planta encontramos calcio, hierro, azufre, magnesio, fosforo y sales potéasicas. En sus flores
contiene la lecitina, en su raiz encontramos mas cantidad de sustancias como los glucésidos
amargos, taraxacina, fitosterol, mucilagos, taninos, aspargina, inulina y en sus hojas gran

concentracion de Alcaloides, flavonoides, lactonas, cumarinas, taninos, saponinas). (39)

Manzanilla (Chamomilla recutita / Chamaemelum nobile): Considerada una de las plantas
medicinales mas antiguas y reconocidas, la manzanilla se presenta en dos variantes: alemana
(Chamomilla recutita) y romana (Chamaemelum nobile). Sus infusiones se emplean
tradicionalmente para el tratamiento de fiebre, inflamaciones, espasmos, desdrdenes menstruales,
insomnio, Ulceras, lesiones, trastornos digestivos, dolor reumatico y hemorroides. Su aceite
esencial es utilizado en la industria cosmética y en terapias aromaticas. Asimismo,
investigaciones recientes han evaluado su potencial efecto anticancerigeno en modelos
preclinicos de cancer de piel, mama, prostata y ovario (40).

Anédlisis boténico:

La manzanilla es una genuina planta anual, con raices delgadas en forma de huso que solo
atraviesan de forma plana en el suelo, su tallo ramificado es erecto, y puede crecer hasta una
altura de 10 a 80 cm. Las cabezas florales que presentan suelen colocarse separadas y tienen un
didmetro de 10 a 30 mm ademas son pedunculadas y heterégamas.

Presentan entre 11 a 27 flores blancas y pueden tener entre 6 — 11 mm de largo 3,5 de ancho y

estan centralizadas. Su fruto es un aquenio de color marrén amarillento.
Composicion Quimica:

En la planta encontramos hidratos de carbono (fructosa, galactosa) y en la flor glucosa. También
se identifico acidos grasos, vitamina c, &cidos organicos como salicilico, cafeico, péptico;

alcoholes y pigmentos. (41)
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Jengibre (Zingiber officinale): Considerado un recurso medicinal, el jengibre posee un notable
potencial para contribuir al bienestar general. Su consumo se ha relacionado con mejoras en la
funcion de los sistemas digestivo, cardiovascular y respiratorio. Numerosos estudios han
evidenciado su efectividad en el manejo de alteraciones gastrointestinales, atribuyéndole
propiedades carminativas, antieméticas y espasmoliticas. Asimismo, su accion antiinflamatoria
podria explicar los efectos beneficiosos observados en la salud gastrointestinal, incluyendo la
reduccién de sintomas asociados con el sindrome del intestino irritable (SIl) y la dispepsia, a
través de la disminucion de la inflamacion intestinal y la regulacion de la motilidad digestiva
(42).

Analisis botanico:

El jengibre es una planta con flores, conocida por su sistema de raices en forma de rizomas. Su
planta perenne generalmente crece hasta una altura de aproximada de 3 a 4 pies. presenta hojas
estrechas en forma de lanza que surgen de la base del tallo, la parte mas sefialada y valiosa de
esta planta es su rizoma subterraneo, que sirve como un érgano de almacenaje de compuestos
bioactivos y este rizoma tiene forma irregular, con piel de color marrén amarillento palido y

pulpa amarilla que emite un olor fuerte y aromatica.
Composicion quimica:

Se estima que el contenido del rizoma del jengibre es el siguiente: 60-70 % de carbohidratos, 9
% de proteina, alrededor de 3-8 % de fibra cruda, 8 % de ceniza, 3-6 % de aceite graso y 2-3 %
de aceite volatil. Y sus sustancias quimicas, en particular zingerona, shogaoles, gingeroles y

aceites volatiles (esenciales), que constituyen hasta el 3 % (43).

Aloe Vera (Aloe barbadensis Miller): Originaria de Africa y de la peninsula arabiga, esta planta
recibe su nombre genérico, Aloe, del arabe alloeh, que significa sustancia brillante y amarga, y
también es conocida como sabila. Su uso tradicional se centra en el cuidado de la piel, incluyendo
quemaduras, heridas y procesos inflamatorios. Estudios recientes han evidenciado que el Aloe
vera posee propiedades adicionales con potencial terapéutico, tales como actividad
anticancerigena, antioxidante, antidiabética y antihiperlipidémica (44).

Andlisis Botanico:

Se trata de una planta de hojas largas, carnosas y con alto contenido de agua, que crecen
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agrupadas en el extremo del tallo, alcanzando una altura de 50 a 70 cm, con un tallo de 30 a 40
cm de longitud. Los bordes de las hojas son dentados y espinosos, y sus flores, amarillas,
presentan forma tubular y colgante. Es una especie xerdéfila, capaz de adaptarse a ambientes con

escasez de agua mediante el almacenamiento hidrico en sus tejidos (45).

3. METODOLOGIA

3.1. Método de la investigacion
El estudio se llevara a cabo mediante un enfoque descriptivo, que permitird evidenciar la relacion entre
el uso de plantas medicinales y su aplicacion como tratamiento complementario en enfermedades
digestivas en trabajadores de salud de boticas del distrito de Los Olivos en 2026. Este enfoque
metodologico facilitara un examen sistematico y objetivo del fendmeno a estudiar, integrando criterios
practicos y tedricos para alcanzar conclusiones fundamentadas y coherentes con la realidad observada.
Enfoque de la investigacion
Este estudio adoptard un enfoque metodoldgico cuantitativo; por consiguiente, permitira determinar y
analizar que la busqueda cuantitativa, al igual que otros modelos de anélisis, estd formada por un grupo
de hechos que se llevardn a cabo en una fase de tiempo real y concreto para plantear y asentar
conclusiones sobre el tema de investigacion. En este escenario, los medios o instrumentos se
fundamentan en hipotesis, cuyas variables se medirdan mediante procedimientos estadisticos, los cuales
servirdn como herramienta para realizar nuestras funciones méas fundamentales, desempefiando una labor
de gran importancia.
3.3. Tipo de investigacion

El presente estudio se enmarca dentro de la investigacion basica, con el proposito de recopilar datos
e informacion de los encuestados sobre la relacion entre el consumo de plantas medicinales y su
utilizacién como terapia complementaria en enfermedades digestivas, en trabajadores de salud de boticas
del distrito de Los Olivos en 2026.
3.4. Disefio de la investigacion
La investigacion se llevé a cabo mediante un disefio descriptivo, de caracter no experimental y con un
enfoque transversal prospectivo.
3.5. Poblacion, muestra y muestreo
Poblacion: Habitantes adultos que trabajan en Boticas del Distrito de los Olivos, Lima 2026.
Criterios de inclusion:
- Trabajadores en la salud de las boticas

Criterios de exclusion:
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- Personas que no desean contestar la encuesta
Muestra: En este estudio se tendrd que encuestar aproximadamente a 149 trabajadores de la salud de
Boticas del distrito de Los Olivos.

Hayamaos esta cantidad de personas aplicando nuestra formula de poblacion finita.

22xp(1-p)

.‘32

2
1_
1+(z Xpi p))
e“N

Tamarno de la muestra =

Donde:

n = Tamafo de la muestra

N = Poblacion

Z? = Porcentaje de valor de confianza
p = probabilidad de éxito

E? = Maximo porcentaje de error

Muestreo: Por conveniencia

3.6. Variables y operacionalizacion
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MATRIZ OPERACIONAL

“CONSUMO DE PLANTAS MEDICINALES EN EL TRATAMIENTO COMPLEMENTARIO DE ENFERMEDADES
DIGESTIVAS EN TRABAJADORES DE BOTICAS EN LOS OLIVOS, LIMA 2026”

Variable1l | Definicién Conceptual Definicién Dimensiones Indicadores Escala de Escala
operacional medicion normativa
Consumo El consumo de plantas | Las propiedades | Plantas mas | - Hinojo Ordinal -Nunca
de plantas | medicinales son | se mediran | utilizadas -Menta -Casi nunca
medicinales | experiencias ancestrales con las -Diente de -Algunas veces
acumuladas en el tiempo | dimensiones: Leon -Casi siempre
por su accesibilidad y | -Plantas  mas -Manzanilla -Siempre
bajo costo como | utilizadas. -Jengibre
alternativa  para la | -Frecuencia del -Aloe vera
atencién primaria de la | consumo. Frecuencia del | -Oral -Nunca
salud. -Via de | consumo -Semanal -Casi nunca
En la actualidad existe | administracion -Ocasional -Algunas veces
gran interés por la | -Partes -Casi siempre
medicina tradicional y | empleadas -Siempre
dentro de esta, la | -Partes Via de | -Oral -Nunca
medicina herbaria, que ha | empleadas. administracién -Casi nunca
generado numerosos | -Métodos  de -Algunas veces
estudios, divulgados en | preparacion. -Casi siempre
prestigiosas -Siempre
publicaciones, es por ello - Hojas -Nunca
Partes
que parte de los -Tallo -Casi nunca
profesionales de la salud empleadas -Raiz -Algunas veces
también recomiendan el -Flor -Casi siempre
uso de ellos en la -Siempre
actualidad para Decoccién Nunca
complementar o prevenir -Infusién -Casi nunca
alguna enfermedad. -Maceracion -Algunas veces
Métodos  de -Casi siempre
preparacion -Siempre
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MATRIZ OPERACIONAL

“CONSUMO DE PLANTAS MEDICINALES EN EL TRATAMIENTO COMPLEMENTARIO DE ENFERMEDADES DIGESTIVAS

EN TRABAJADORES DE BOTICAS EN LOS OLIVOS, LIMA 2026”

Variable 2 Definicién Conceptual Definicion Dimensiones Indicadores Escala de Escala
operacional medicion normativa
Tratamiento Las enfermedades | Las propiedades se | Tipos de | -Gastritis Ordinal -Nunca
complementario digestivas mediran con las | enfermedades -Colitis -Casi nunca
de enfermedades | representan un | dimensiones: digestivas -Enfermedad -Algunas veces
digestivas. importante  problema | -Tipos de celiaca -Casi siempre
de salud publica, que | enfermedades -Siempre
puede presentarse en | digestivas Conocimiento vy | -Alcanzar el -Nunca
las etapas extremas de | -Plantas maés | efectividad objetivo del -Casi nunca
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3.7. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

3.7.1. Técnica

Para la recoleccion de datos se empled la encuesta, considerada una de las técnicas mas utilizadas en
investigaciones de caracter descriptivo, debido a su eficacia para obtener informacién directamente de
los participantes.

3.7.2. Descripcién de instrumentos
El instrumento utilizado fue un cuestionario estructurado, disefiado en funcién de los indicadores y
dimensiones del estudio, con el propoésito de analizar la relacidn entre el consumo de plantas medicinales
y su uso como tratamiento complementario en enfermedades digestivas en trabajadores de salud de
boticas del distrito de Los Olivos durante 2026.

3.7.3. Validacion

Se validara el instrumento por 3 especialistas en el tema mediante criterios relevantes, claros y
pertinentes.

3.7.4. Confiabilidad
Con el proposito de confirmar la confiabilidad del instrumento se realizard una prueba piloto con el
20% de la poblacion del distrito de Los Olivos, utilizando el programa IBM SPSS.
3.8. Plan de procesamiento y analisis de datos
Se desarrollo el cuestionario a los trabajadores de boticas del distrito de Los Olivos, y la informacién
fue procesada en Microsoft Office Excel, por consiguiente, estos datos se llevaran al programa IBM
SPSS para su pertinente analisis.
3.9. Aspectos éticos
Por medio de una ficha de consentimiento informado, se tendra presente los principios éticos debido a
que los participantes encuestados conoceran el objetivo de la basqueda de la investigacion y por su
propia voluntad elegira aceptar o no a desarrollar la encuesta.
4. PRESENTACION Y DISCUSION DE LOS RESUTADOS

4.1.1. Analisis descriptivo de los resultados
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Figura 1

Edad, género y consumo de plantas medicinales en los trabajadores de boticas en Los Olivos, Lima 2026.

La figura 1 muestra las caracteristicas sociodemograficas de los trabajadores de boticas encuestados. Se
observé un predominio del género femenino con 83,2 % (124), mientras que el 16,8 % (25) correspondid
al género masculino. En relacion con la edad, el 55,0 % (82) de los participantes tuvo entre 30 y 59 afios,
y el 45,0 % (67) entre 25 y 29 afos, asi mismo la gran mayoria de los trabajadores consumi¢ plantas
medicinales durante el afio 2026, representando 141 participantes (94,6 %). En contraste, solo 8

trabajadores (5,4 %) indicaron no haber consumido este tipo de productos.
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Objetivo especifico 1: Identificar las plantas medicinales mas consumidas para el tratamiento

complementario de enfermedades digestivas en los trabajadores.

Tabla 1.

Plantas medicinales mas consumidas para el tratamiento complementario de enfermedades digestivas

Planta consumida para el tratamiento complementario de
enfermedades digestivas

Hinojo y diente de Manzanilla y menta

Jengibre y aloe vera

ledn vera
Nunca 8 54 8 54 8 54
Casi nunca 29 19,5 24 16,1 12 8,1
Algunas veces 48 32,2 41 275 34 22,8
Casi siempre 35 235 33 22,1 47 315
Siempre 29 19,5 43 28,9 48 32,2
Total 149 100,0 149 100,0 149 100,0

La Tabla 1 muestra la frecuencia de consumo de distintas plantas medicinales utilizadas como
tratamiento complementario de enfermedades digestivas. Se observo que la manzanilla y la menta
presentaron los mayores niveles de consumo frecuente, con 32,2 % que indico “siempre” y 31,5 % “casi
siempre”. En el caso del jengibre y aloe vera, el 28,9 % sefald consumirlos siempre y el 22,1 % casi
siempre. Por su parte, el hinojo y diente de ledn presentaron mayor frecuencia en la categoria “algunas
veces” (32,2 %). En general, los resultados evidenciaron una mayor preferencia por la manzanilla y la

menta entre las plantas utilizadas.
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Objetivo especifico 2: Determinar la frecuencia de consumo de plantas medicinales en el tratamiento

complementario de enfermedades digestivas.

Tabla 2

Frecuencia de consumo de plantas medicinales en el tratamiento complementario de enfermedades

digestivas segun género y grupo de edad.

Genero (%) Edad (%)

Total
Frecuencia de consumo n Femenino  Masculino 25a29 30ab59 (%)
Nunca 8 48 8,0 45 6,1 54
1-2 veces por semana 21 11,3 28,0 17,9 11,0 141
1 vez al dia 26 18,5 12,0 17,9 17,1 17,4
2-3 veces al dia 15 8,1 20,0 10,4 9,8 10,1
Solo cuando presenta 79 57,3 32,0 49,3 56,1 53,0
sintomas
Total 149 100 100 100 100 100
p valor (f) 0,024 0,265

f: Prueba exacta de Fisher-Freeman-Halton

La Tabla 2 mostré que la forma mas frecuente de consumo de plantas medicinales fue solo cuando se
presentan sintomas, reportada por 53,0 % de los trabajadores. Al comparar por género, se observaron
diferencias significativas en las proporciones, destacando que 57,3 % de las mujeres consumié plantas
medicinales solo cuando presenta sintomas, mientras que en los hombres esta proporcion fue menor
(32,0 %). En contraste, los hombres presentaron mayores proporciones de consumo mas frecuente,
principalmente 1-2 veces por semana (28,0 % en hombres frente a 11,3 % en mujeres) y 2—-3 veces al
dia (20,0 % frente a 8,1 %). En cuanto a la edad, las proporciones fueron similares entre los grupos,

predominando en ambos el consumo solo cuando aparecen sintomas.
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Objetivo especifico 3: Describir la via de administracion de plantas medicinales de consumo en el

tratamiento complementario de enfermedades digestivas en trabajadores.

Tabla 3

Via de administracion de la planta medicinal en el tratamiento complementario de su enfermedad

digestiva
Frecuencia Porcentaje
Oral 141 100,0
Viade -
administracion Topica 0 0
Otra 0 0
Total 141 0

La Tabla 3 muestra que la totalidad de los trabajadores que consumieron plantas medicinales las
administr6 por via oral, representando 141 participantes (100,0 %). No se registraron casos de uso por
via tdpica ni por otras vias de administracion, lo cual es coherente con el manejo tradicional de este tipo

de afecciones digestivas.
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Objetivo especifico 4: Determinar la parte de las plantas medicinales utilizada en el tratamiento

complementario de enfermedades digestivas.

Tabla 4.

Parte de la planta medicinal mas utilizada segun género y grupo de edad.

Parte de la Genero (%) Edad en afios (%)

planta n Total

utilizada Femenino Masculino 25a29 30a59 (%)

Flor 11 7,6 8,7 6,3 9,1 78
Hojas 81 59,3 47,8 43,8 68,8 57,4
Raiz 22 14,4 21,7 17,2 14,3 15,6
Tallos 27 18,6 21,7 32,8 7,8 19,1
Total 141 100,0 100,0 100,0 100,0 100,0
p valor (f) 0,651 0,001

f: Prueba exacta de Fisher-Freeman-Halton.

La Tabla 4 muestra que la parte de la planta medicinal mas utilizada fueron las hojas, con 57,4 % del
total de trabajadores, seguida por los tallos (19,1 %), al comparar por género, las proporciones fueron
similares entre mujeres y hombres, manteniéndose el predominio del uso de hojas. En cambio, al analizar
por grupo de edad se observaron diferencias significativas en las proporciones, destacando que el uso de
hojas fue mayor en el grupo de 30 a 59 afos (68,8 %), mientras que en el grupo de 25 a 29 afios

predomind relativamente mas el uso de tallos (32,8 %).
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Objetivo especifico 5: Identificar los métodos de preparacion de plantas medicinales para su consumo

en el tratamiento complementario de enfermedades digestivas.

Tabla 5

Indique el método de preparacion de la planta medicinal en el tratamiento complementario de su enfermedad

digestiva

Método de Tota Genero (%) Edad en afios (%) Total
preparacion ) %)

de la planta Femenino Masculino 25a29 30a59

Ambas 47 33,1 34,8 34,4 32,5 33,3
Decocci6n 17 11,9 13,0 12,5 11,7 12,1
Infusion 7 55,1 52,2 53,1 55,8 54,6
Total 141 100,0 100,0 100,0 100,0 100

p valor (f) 1,000 0,970

f: Prueba exacta de Fisher-Freeman-Halton.

La Tabla 5 muestra que el método de preparacion mas utilizado fue la infusion, con 54,6 % de los
trabajadores, seguido del uso de ambos métodos (infusion y decoccion) con 33,3 %, mientras que la
decoccion sola fue reportada por 12,1 %. Al comparar por género y grupo de edad, las proporciones

fueron muy similares entre las categorias, manteniéndose en todos los casos el predominio de la infusion.
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Objetivo especifico 6: Determinar los principales tipos enfermedades digestivas con tratamiento

complementario de plantas medicinales.

60.0 n=76
51.0
50.0
o 40.0 n=50
8 336
[a+]
>
2 300
(5]
o
X 20.0
n=10 ng?
10.0 6.7 :
0.0
Colitis Enfermedad celiaca Gastritis Maés de una

Enfermedades digestivas

Figura 2 Principales tipos enfermedades digestivas presentadas en los trabajadores de boticas en Los

Olivos, Lima 2026.

La figura 2 muestra que la gastritis fue la enfermedad digestiva mas frecuente, representando 51,0% del
total de casos, seguida por la categoria mas de una enfermedad digestiva (33,6 %). En menor proporcion

se reportaron enfermedad celiaca (8,7 %) y colitis (6,7 %).
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Tabla 6

Principales tipos enfermedades digestivas con y sin tratamiento complementario de plantas medicinales.

¢Ha consumido alguna planta

o Prueba exacta de
medicinal durante el 20267 Total Fisher-Freeman-
N si Halton
Enfermedades 0 :
digestivas n % n % n % p valor
Colitis 1 10,0 9 90,0 10 100,0
Enfermedad 1 77 12 923 13 1000
celiaca 0.358
Gastritis 5 6,6 71 934 76 100,0
Mas de una 1 2,0 49 98,0 50 100,0
Total 8 54 141 946 149 100,0

La tabla 6 indica que, al comparar segun consumo de plantas medicinales, se observo que la mayoria de

los casos en cada enfermedad correspondid a trabajadores que si consumieron plantas medicinales,

destacando 71 casos de gastritis (93,4 %) y 49 casos con mas de una enfermedad digestiva (98%). Estos

resultados evidenciaron que el uso de plantas medicinales estuvo presente en la mayoria de los

trabajadores que reportaron enfermedades digestivas.
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Tabla 7

Frecuencia de padecimiento de enfermedades digestivas.

¢ Con que frecuencia padece de alguna enfermedad digestiva?

Una o dos Tres a cuatro Varias veces al
o ~ Mensualmente
Enfermedades veces al afio veces al afio mes
digestivas Total

n % n % n % n % n %
Colitis 1 10,0 5 50,0 3 30,0 1 10,0 10 100,0
Enfermedad celiaca 2 15,4 6 46,2 4 30,8 1 7,7 13 100,0
Gastritis 14 18,4 49 64,5 6 7.9 7 9,2 76 100,0
Mas de una 2 4,0 16 32,0 20 40,0 12 24,0 50 100,0
Total 19 12,8 76 51,0 33 22,1 21 14,1 149  100,0
p valor (f) <0,001

La Tabla 7 muestra que la frecuencia mas comtn de padecimiento de enfermedades digestivas fue tres a
cuatro veces al afo, representando 51,0 % del total de trabajadores. En menor proporcion se reportd
mensualmente (22,1 %), varias veces al mes (14,1 %) y una o dos veces al afio (12,8 %). Asimismo, se
evidenciaron diferencias significativas en las proporciones segun el tipo de enfermedad digestiva (p <
0,001). En particular, la gastritis se presento principalmente tres a cuatro veces al aiio (64,5 %), mientras

que entre quienes reportaron mas de una enfermedad digestiva destaco la frecuencia mensual (40,0 %).
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Objetivo especifico 7 Determinar el conocimiento y efectividad sobre el consumo de las plantas

medicinales en el tratamiento complementario de enfermedades digestivas.

Tabla 8

Conocimiento y efectividad sobre el consumo de las plantas

complementario de enfermedades digestivas.

medicinales en el tratamiento

cs o =5 o
L ° < o o ° —
H (] o7} o o (OIS Q2
Respecto al tratamiento =) L& BS = = S
complementario a base de & T 3 S L3 § S 2o =
plantas medicinales R 3 8 3 8 53 E
s —_

°¢ 5 2§ S ®
Se debe realizar de manera
informada para evitar 0,0 10,1 248 30,9 34,2 100,0
interacciones
Puede lograr la mejora de los
sinfomas 0,0 8,1 26,2 329 329 1000
El consumo de plantas 0,0 87 443 282 188  100,0

medicinales puede ser efectivo

La Tabla 8 muestra que la mayoria de los trabajadores presentd una percepcion favorable respecto al uso

de plantas medicinales como tratamiento complementario de enfermedades digestivas. El 65,1 % estuvo

de acuerdo o totalmente de acuerdo en que su consumo debe realizarse de manera informada para evitar

interacciones. Asimismo, el 65,8 % consider6 que el consumo de plantas medicinales puede mejorar los

sintomas. En cuanto a su efectividad, el 47,0 % manifestd estar de acuerdo o totalmente de acuerdo,

mientras que una proporcion importante (44,3 %) se mantuvo en una posicion neutral.
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Tabla 9

Conocimiento y efectividad de las plantas medicinales segun su consumo.

¢Ha consumido alguna

planta medicinal durante el Prueba
20267 Total exacta
de
. . No Fisher
Respecto al tratamiento complementario a
base de plantas medicinales:
n % n % N % pvalor
Se debe realizar En desacuerdo /
de manera indiferente 3 375 49 348 52 349
informada para De acterdo o 0,573
evitar . 5 625 92 652 97 651
interacciones totalmente
En desacuerdo /
Puede lograrla  jpdiferente 4 500 47 333 51 342
mejora de los b d 0,000
sintomas O 4 500 94 667 98 658
El consumode  En desacuerdo / 7 875 72 51,1 79 530
plantas indiferente 0.165
medicinales puede De acuerdo o ’
ser efectivo totalmente 1 125 69 489 70 470
Total 8 100,0 141 100,0 149 100,0

La Tabla 9 compara el conocimiento y la percepcion de efectividad de las plantas medicinales segun si
los trabajadores las consumieron o no durante el afio 2026. Se observaron diferencias significativas en
las proporciones respecto a la percepcion de que las plantas medicinales pueden mejorar los sintomas (p
=0,000), donde 66,7 % de quienes las consumieron estuvo de acuerdo o totalmente de acuerdo, frente a
50,0 % entre quienes no las consumieron. En los otros aspectos evaluados (uso informado para evitar

interacciones y percepcion de efectividad), las proporciones fueron relativamente similares entre ambos

grupos.
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4.1.2. Discusion de los resultados

En relacion a la identificacion de las plantas medicinales mas consumidas para el tratamiento
complementario de enfermedades digestivas en los trabajadores; obtuvo el como resultado de la tabla 1
que muestra la frecuencia de consumo de distintas plantas medicinales utilizadas como tratamiento
complementario de enfermedades digestivas. Se observd que la manzanilla y la menta presentaron los
mayores niveles de consumo frecuente, con 32,2 % que indico “siempre” y 31,5 % “casi siempre”. En
el caso del jengibre y aloe vera, el 28,9 % sefial6 consumirlos siempre y el 22,1 % casi siempre. Por su
parte, el hinojo y diente de ledn presentaron mayor frecuencia en la categoria “algunas veces” (32,2 %).
En general, los resultados evidenciaron una mayor preferencia por la manzanilla y la menta entre las
plantas utilizadas; estos resultados concuerdan con lo reportado por Cortez NC (2025)%%; en su
investigacion evidencio que la poblacion joven (20-29 afios) presentaron mayor prevalencia de uso de
las especies vegetales, que fueron la manzanilla (69,7%), el anis (44,3%) y la hierbaluisa (34,3%),
manifiesta el saber generacional, debido a que (55,4%) consume por recomendacion familiar. En cuanto
a la medicina tradicional, el (91,6%) emplea la infusion como método principal, utilizando

principalmente hojas (69,1%) y flores (64,9%) adquiridas.

Entre tanto, relacionado a la determinacion de la frecuencia de consumo de plantas medicinales en el
tratamiento complementario de enfermedades digestivas. En resultados obtenidos en la tabla 2 mostré
que la forma mas frecuente de consumo de plantas medicinales fue solo cuando se presentan sintomas,
reportada por 53,0 % de los trabajadores. Al comparar por género, se observaron diferencias
significativas en las proporciones, destacando que 57,3 % de las mujeres consumio6 plantas medicinales
solo cuando presenta sintomas, mientras que en los hombres esta proporcion fue menor (32,0 %). En
contraste, los hombres presentaron mayores proporciones de consumo mas frecuente, principalmente 1—
2 veces por semana (28,0 % en hombres frente a 11,3 % en mujeres) y 2—3 veces al dia (20,0 % frente a
8,1 %). En cuanto a la edad, las proporciones fueron similares entre los grupos, predominando en ambos
el consumo solo cuando aparecen sintomas; en resultados coinciden con la investigacion realizada por
Castillo JL,Mostacero J y De la Cruz A (2024)?!, manifiesta en su analisis demografico, que una amplia
mayoria de la poblacion (72%) utiliza plantas medicinales como recurso terapéutico, frente a un 28%
que no las emplea. En cuanto a las aplicaciones clinicas, las afecciones de los sistemas digestivo y
gastrointestinal ocuparon el primer lugar de incidencia con un 25%, seguidas por trastornos del sistema

urinario (13%), respiratorio (12%) y cardiovascular (12%), entre otros de menor prevalencia

40



En relacion a describir la via de administracion de plantas medicinales de consumo en el tratamiento
complementario de enfermedades digestivas en trabajadores; la Tabla 3 muestra que la totalidad de los
trabajadores que consumieron plantas medicinales las administré por via oral, representando 141
participantes (100,0 %). No se registraron casos de uso por via topica ni por otras vias de administracion,
lo cual es coherente con el manejo tradicional de este tipo de afecciones digestivas; en resultados
coinciden con la investigacion realizada por Ccopa LAy Cajchaya C (2022)'8., muestra que La mayoria
de los participantes fueron mujeres (57,4%), predominando el grupo de 18 a 30 afios (41,2%). E1 70,6%
tenia estudios superiores, y el 61,8% contaba con un ingreso econémico menor al salario minimo vital.
El 57,4% empled plantas medicinales principalmente para tratar afecciones digestivas y respiratorias, y
el 42,6% siguid la recomendacion de personal de salud. Las plantas mdas utilizadas fueron eucalipto
(38,2%), muiia (27,9%) y orégano (10,3%). La mayoria de los pacientes consumio tres plantas (39,7%)
o dos plantas (36,8%), principalmente en forma de infusion (88,2%), por via oral (91,2%). Del mismo
modo los investigadores Delgado Zamora A y Salas Huamani SR (2022)'°; determina que El 70% de los
participantes fueron mujeres y el 30% hombres. El 84,3% mostré conocimientos sobre el uso adecuado
de plantas medicinales, mientras que el 15,7% carecia de ellos. Las plantas mas utilizadas fueron
hierbaluisa (24,8%) y ajenjo (15,2%). La preparacion mas frecuente fue hervida (60%) y en infusion
(14%). Las patologias gastrointestinales mas comunes fueron dolor abdominal (31%), indigestion
(14,8%) y diarrea (9,5%). La parte de la planta mas empleada fueron las hojas (56,7%), y la via de

administracién predominante fue oral (62,9%).

En relacion a determinar la parte de las plantas medicinales utilizada en el tratamiento complementario
de enfermedades digestivas; los resultados de la Tabla 4 muestra que la parte de la planta medicinal mas
utilizada fueron las hojas, con 57,4 % del total de trabajadores, seguida por los tallos (19,1 %), al
comparar por género, las proporciones fueron similares entre mujeres y hombres, manteniéndose el
predominio del uso de hojas. En cambio, al analizar por grupo de edad se observaron diferencias
significativas en las proporciones, destacando que el uso de hojas fue mayor en el grupo de 30 a 59 afios
(68,8 %), mientras que en el grupo de 25 a 29 afios predomino6 relativamente mas el uso de tallos (32,8
%); que manifiestan que la poblacion estudiada mostrd un conocimiento significativo sobre el uso de
plantas medicinales para problemas digestivos. Las especies mas mencionadas fueron Mentha spicata y
Cymbopogon citratus. Las hojas constituyeron la parte de la planta mas empleada (65,5%), siendo la
infusion la forma principal de preparacion (70,5%). Las enfermedades digestivas, infecciosas y
parasitarias representaron los principales motivos de uso, con una frecuencia de entre el 27,8% y 35,9%

de los participantes. Los compuestos bioactivos presentes en las plantas, como flavonoides, fenoles,
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triterpenos y alcaloides, respaldan su eficacia medicinal; en resultados coinciden con la investigacion
realizada por Jiménez Gonzalez A. et al. (2021)!!, que manifiestan que se identificaron 144 especies
vegetales con propiedades medicinales, pertenecientes a 58 familias y 118 géneros. Las familias mas
citadas fueron Fabaceae, Lamiaceae, Asteraceae y Rutaceae, destaca las especies Mentha spicata y
Cymbopogon citratus por su frecuencia de uso. La parte de planta mas empleada fueron las hojas
(65,5%), principalmente en infusiones (70,5%). Del mismo modo los investigadores Lara-Reimers E. et
al. (2023)'2, identificaron Se identificaron 50 especies medicinales pertenecientes a 27 familias
botanicas. La familia Lamiaceae presenté el mayor numero de especies (9), seguida de Asteraceae (6).
Las especies mas mencionadas fueron Matricaria chamomilla, Mentha spicata y Eucalyptus globulus.

Las hojas fueron la parte mas utilizada (57,14%), principalmente en infusiones (69,31%).

En relacion a identificar los métodos de preparacion de plantas medicinales para su consumo en el
tratamiento complementario de enfermedades digestivas; los resultados de la Tabla 5 muestra que el
método de preparacion mas utilizado fue la infusion, con 54,6 % de los trabajadores, seguido del uso de
ambos métodos (infusién y decoccion) con 33,3 %, mientras que la decoccion sola fue reportada por
12,1 %. Al comparar por género y grupo de edad, las proporciones fueron muy similares entre las
categorias, manteniéndose en todos los casos el predominio de la infusion; en resultados coinciden con
la investigacion realizada por Bermudez-del Sol A. et al.(2025)'3, que manifiestan que se identificaron
49 especies medicinales pertenecientes a 29 familias, destacando Asteraceae, Lamiaceae y Apiaceae. Las
hojas fueron la parte mas utilizada y la infusion el método de preparacion predominante. Las
enfermedades mas tratadas fueron las afecciones gastrointestinales y respiratorias. Del mismo modo los
investigadores Darroman Hall C. et al. (2025)'4, identificaron 11 especies medicinales, siendo las hojas
la parte mas utilizada, principalmente en infusion y por via oral. El conocimiento sobre las especies
mostro diferencias significativas segun sexo, edad, nivel educativo y estado civil, predominando en

mujeres con estudios primarios y casadas.

En relacion a la determinar los principales tipos enfermedades digestivas con tratamiento
complementario de plantas medicinales; los resultados de la tabla 6 indica que, al comparar segin
consumo de plantas medicinales, se observd que la mayoria de los casos en cada enfermedad
correspondio a trabajadores que si consumieron plantas medicinales, destacando 71 casos de gastritis
(93,4 %) y 49 casos con mas de una enfermedad digestiva (98%). Estos resultados evidencian que el uso
de plantas medicinales estuvo presente en la mayoria de los trabajadores que reportaron enfermedades
digestivas; en resultados coinciden con la investigacion realizada por Yao Y. et al. (2022)"°, que

manifiestan que los medicamentos herbales han sido utilizados histéricamente para tratar dolencias del
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tracto gastrointestinal y del higado, y su uso ha aumentado en paises desarrollados y en desarrollo.
Aunque presentan beneficios significativos en la prevencion y tratamiento de enfermedades digestivas
y hepaticas, existe limitada informacion sistematica sobre su eficacia, seguridad y efectos secundarios.
Se evidenci6 la necesidad de clasificar y estandarizar los productos herbales de manera similar a los

medicamentos farmacoldgicos.

En relacion a determinar el conocimiento y efectividad sobre el consumo de las plantas medicinales en
el tratamiento complementario de enfermedades digestivas; los resultados de la tabla 7 muestra que la
frecuencia mas comun de padecimiento de enfermedades digestivas fue tres a cuatro veces al afo,
representando 51,0 % del total de trabajadores. En menor proporcion se reporté mensualmente (22,1 %),
varias veces al mes (14,1 %) y una o dos veces al afio (12,8 %). Asimismo, se evidenciaron diferencias
significativas en las proporciones segun el tipo de enfermedad digestiva (p < 0,001). En particular, la
gastritis se presentd principalmente tres a cuatro veces al afio (64,5 %), mientras que entre quienes
reportaron mas de una enfermedad digestiva destaco la frecuencia mensual (40,0 %); en resultados
coinciden con la investigacion realizada por Kmail A (2024)'6 ; lo cual manifiesta que se identificaron
un alto potencial preventivo y curativo en especies como Curcuma longa, Zingiber officinale, Aloe vera
y Thymus vulgaris, entre otras, especialmente en el abordaje de trastornos digestivos y procesos
oncoldgicos. El andlisis determin6 que la eficacia de estas plantas radica en sus principios activos,
destacando compuestos como la quercetina, curcumina, antocianinas y flavonoides. Estas sustancias
acttian como moduladores que alivian la sintomatologia dolorosa y optimizan la funcion gastrointestinal;
en resultados coinciden con la investigacion realizada por Chuquilin J y Mostacero J. (2024)>2,
determinaron que el 78 % de la poblacién de Simbal integra plantas medicinales en su cuidado de la
salud. Se observo una mayor incidencia de uso en el segmento femenino (60 %) y en adultos mayores
de 41 anos. En concordancia con otros estudios regionales, las afecciones del sistema digestivo fueron
las mas prevalentes, representando el 24 % de los casos, seguidas por trastornos de los sistemas urinario

(14 %) y respiratorio (12 %).
5. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES
5.1. Conclusiones

Primera. Se determino que las plantas medicinales mas consumidas para el tratamiento complementario
de enfermedades digestivas son la manzanilla y la menta, presentando las mayores proporciones de
consumo frecuente. En segundo lugar, se ubican el jengibre y el aloe vera, mientras que el hinojo y el

diente de ledbn muestran mayor presencia en la categoria de consumo ocasional.
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Segunda. Se determin6 que la principal frecuencia de consumo de plantas medicinales es solo cuando
se presentan sintomas, reportada por el 53,0 % de los trabajadores, lo que evidencia un uso
principalmente ocasional. Asimismo, se observan diferencias en las proporciones segin el género, donde
las mujeres consumen mas cuando aparecen sintomas y los hombres presentan un consumo

relativamente mas frecuente.

Tercera. Se determind que la via de administracion de las plantas medicinales es exclusivamente la via

oral, utilizada por el 100 % de los trabajadores que reportan consumo.

Cuarta. Se determiné que la parte de la planta medicinal mas utilizada son las hojas (57,4 %), seguida
por los tallos y la raiz. Ademas, se observan diferencias en las proporciones segun la edad, destacando
mayor uso de hojas en el grupo de 30 a 59 anos y mayor uso relativo de tallos en el grupo de 25 a 29

anos.

Quinta. Se identifico que el método de preparacion mas utilizado es la infusion (54,6 %), seguido del
uso combinado de infusion y decoccidon, mientras que la decoccion sola es menos frecuente. Las

proporciones son similares entre género y grupo de edad.

Sexta. Se determiné que la gastritis es la enfermedad digestiva mas frecuente (51,0 %), seguida por la
presencia de mas de una enfermedad digestiva. Asimismo, la mayoria de los trabajadores que reporta

estas enfermedades consume plantas medicinales como tratamiento complementario.

Séptima. Se determind que los trabajadores presentan una percepcion favorable respecto al uso de
plantas medicinales, ya que la mayoria considera que deben consumirse de manera informada para evitar

interacciones y que pueden contribuir a mejorar los sintomas digestivos.

Octava. Se concluye que el consumo de plantas medicinales es una practica ampliamente extendida
entre los trabajadores de boticas de Los Olivos, ya que el 94,6 % reporto utilizarlas durante el afio 2026.
Las plantas mas consumidas fueron manzanilla y menta, empleadas principalmente cuando aparecen
sintomas digestivos y administradas por via oral, predominando el uso de hojas y la preparacién en
infusion. La gastritis fue la enfermedad digestiva mds frecuente, y la mayoria de los trabajadores
manifestd percepciones favorables respecto al conocimiento y a la utilidad de las plantas medicinales

para mejorar los sintomas digestivos.
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5.2. Recomendaciones

1. A las autoridades de salud y entidades académicas, promover programas de educacion sanitaria
sobre el uso adecuado de plantas medicinales, con el fin de fortalecer el conocimiento sobre sus
beneficios, posibles interacciones y su empleo seguro como tratamiento complementario de

enfermedades digestivas.

2. A los trabajadores de boticas, fomentar el uso informado y responsable de las plantas
medicinales, considerando la importancia de recibir orientacion profesional y evitar su uso

inadecuado o la automedicacion sin conocimiento de sus efectos.

3. A futuros investigadores, desarrollar estudios que profundicen en la eficacia terapéutica y
seguridad de las plantas medicinales utilizadas en enfermedades digestivas, incorporando disefios

analiticos o experimentales que permitan generar mayor evidencia cientifica sobre su efectividad.

PROCESAMIENTO Y ANALISIS DE DATOS

Los datos obtenidos mediante la aplicacion del cuestionario a los trabajadores de boticas del distrito de
Los Olivos fueron previamente revisados, codificados y organizados en una base de datos utilizando el
programa Microsoft Excel. Posteriormente, la informacion fue exportada al programa estadistico IBM
SPSS Statistics version 27.0, donde se realizo el procesamiento y analisis correspondiente.

El andlisis de los datos se desarrollé mediante estadistica descriptiva, empleando frecuencias absolutas
y porcentajes para describir las caracteristicas sociodemograficas, el consumo de plantas medicinales,
las formas de uso, métodos de preparaciony los tipos de enfermedades digestivas reportadas. Asimismo,
para el analisis comparativo entre variables categoricas se empled la prueba exacta de Fisher-Freeman-
Halton, con el proposito de identificar diferencias en las proporciones entre grupos, considerando un
nivel de significancia de 0,05. Los resultados obtenidos fueron organizados y presentados en tablas y

figuras alineados a los objetivos de la investigacion.

45



REFERENCIAS

. Wang Y, Huang Y, Chase RC, Li T, Ramai D, Li S, et al. Carga global de las enfermedades
digestivas: Un analisis sistematico del estudio sobre la Carga Global de las enfermedades,
1990 a 2019. Gastroenterologia [Internet]. 2023; 165(3):773-783.e15. Disponible en:
http://dx.doi.org/10.1053/j.gastro.2023.05.050

De la Cruz-Castillo A, Mostacero-Ledn J. Uso de plantas medicinales para la cura de
enfermedades y/o dolencias: Caso del vecino de la provincia de Trujillo, Perd. Manglar
(Tumbes) [Internet]. 2019 [citado el 23 de enero de 2026]; 16(2):119-24. Disponible en:

https://dialnet.unirioja.es/servlet/articulo?codigo=8104212

. Medicina tradicional [Internet]. Who.int. [citado 24 de enero de 2026]. Disponible en:

https://www.who.int/es/news-room/questions-and-answers/item/traditional-medicine

. OPS/OMS y UE presentan catalogo de plantas medicinales Q'eqchi' y resultados de proyecto
en Alta Verapaz [Internet]. Paho.org. [citado 24 de enero de 2026]. Disponible en:

https://www.paho.org/es/noticias/31-8-2025-opsoms-ue-presentan-catalogo-plantas-

medicinales-gegchi-resultados-proyecto-alta

. Minsa: Conoce cinco plantas medicinales para aliviar problemas respiratorios y digestivos
[Internet]. Gob.pe. [citado 23 de enero de 2026]. Disponible en:

https://www.gob.pe/institucion/minsa/noticias/307137-minsa-conoce-cinco-plantas-

medicinales-para-aliviar-problemas-respiratorios-y-digestivos

. Rodriguez C, Paola A. Caracteristicas del consumo de plantas medicinales en el Centro
Integral del Adulto Mayor distrito EI Agustino Lima 2019 [Internet]. Gob.pe. 2021 [citado
24 de enero de 2026]. Disponible en:
https://repositorio.usmp.edu.pe/handle/20.500.12727/7760

. Hilario JC, Ledn JM. USO DE PLANTAS MEDICINALES EN EL DISTRITO DE
SIMBAL, TRUJILLO, LA LIBERTAD, PERU, 2024. Rebiol [Internet]. 2024 [citado 24 de
enero de 2026]; 44(1):98-103. Disponible en:

https://revistas.unitru.edu.pe/index.php/faccchiol/article/view/6738

. Minsa advierte que uso y consumo de algunas plantas medicinales puede provocar dafios a la
salud [Internet]. Gob.pe. [citado el 23 de enero de 2026]. Disponible en:

https://www.gob.pe/institucion/minsa/noticias/35764-minsa-advierte-gue-uso-y-consumo-

de-algunas-plantas-medicinales-puede-provocar-danos-a-la-salud

. Aprueban proyecto de ley que promueve investigacion cientifica de plantas medicinales

46


http://dx.doi.org/10.1053/j.gastro.2023.05.050
https://dialnet.unirioja.es/servlet/articulo?codigo=8104212
https://www.who.int/es/news-room/questions-and-answers/item/traditional-medicine
https://www.paho.org/es/noticias/31-8-2025-opsoms-ue-presentan-catalogo-plantas-medicinales-qeqchi-resultados-proyecto-alta
https://www.paho.org/es/noticias/31-8-2025-opsoms-ue-presentan-catalogo-plantas-medicinales-qeqchi-resultados-proyecto-alta
https://www.gob.pe/institucion/minsa/noticias/307137-minsa-conoce-cinco-plantas-medicinales-para-aliviar-problemas-respiratorios-y-digestivos
https://www.gob.pe/institucion/minsa/noticias/307137-minsa-conoce-cinco-plantas-medicinales-para-aliviar-problemas-respiratorios-y-digestivos
https://repositorio.usmp.edu.pe/handle/20.500.12727/7760
https://revistas.unitru.edu.pe/index.php/facccbiol/article/view/6738
https://www.gob.pe/institucion/minsa/noticias/35764-minsa-advierte-que-uso-y-consumo-de-algunas-plantas-medicinales-puede-provocar-danos-a-la-salud
https://www.gob.pe/institucion/minsa/noticias/35764-minsa-advierte-que-uso-y-consumo-de-algunas-plantas-medicinales-puede-provocar-danos-a-la-salud

[Internet]. Comunicaciones. 2023 [citado 24 de enero de 2026]. Disponible en:

https://comunicaciones.congreso.gob.pe/noticias/aprueban-proyecto-de-ley-que-promueve-

investigacion-cientifica-de-plantas-medicinales/

10.Onatibia-Astibia A, Aizpurua-Arruti X, Malet-Larrea A, Gastelurrutia M, Goyenechea E. El
papel del farmacéutico comunitario en la deteccidn y disminucion de los errores de medicacion:
revision sistematica exploratoria. Ars Pharm [Internet]. 2021 [citado 24 de enero de 2026];
62(1):15-39. Disponible en: https://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S2340-
98942021000100015

11.Jiménez Gonzalez A, Mora Zamora KJ, Rosete Blandariz S, Cabrera Verdesoto CA.
Utilizacion de plantas medicinales en cuatro localidades de la zona sur de Manabi, Ecuador.
Siembra [Internet]. 2021;8(2):e3223. Disponible en:
http://scielo.senescyt.gob.ec/pdf/siembra/v8n2/2477-8850-siembra-08-02-03223.pdf

12. Lara-Reimers Eduardo Alberto, Hernandez-Robledo Carlos Omar, Preciado-Rangel Pablo,
Sarifiana-Aldaco Oscar. Estudio de plantas medicinales utilizadas en San José Iturbide,
Guanajuato, México. Polibotanica [revista en la Internet]. 2023 [citado 2026 Mar 26] ;(
56 ): 265-286. Disponible en: https://www.scielo.org.mx/scielo.php?pid=S1405-
27682023000200265&script=sci_arttext

13. BermUdez-del Sol A, Viteri-Rodriguez JA, Bravo-Sanchez LR, Ceballos-Villarreal NC.
Plantas medicinales como recurso terapéutico en el canton Riobamba. Revista
Metropolitana de Ciencias Aplicadas [Internet]. 2025 [citado el 27 de marzo de
2026];8(3):63—72. Disponible en:
https://remca.umet.edu.ec/index.php/REMCA/article/view/922

14. Darroman Hall C, Mora Mora AL, Sanchez Valeroe JA. Aplicacion de la medicina
tradicional en comunidades rurales de Babahoyo. Cuadernos Nacionales [Internet]. 2025
[citado el 27 de marzo de 2026];(37):66—83. Disponible en:
https://revistas.up.ac.pa/index.php/cuadernos_nacionales/article/view/7794

15.Yao Y, Habib M, Bajwa HF, Qureshi A, Fareed R, Altaf R, et al. Terapias herbales en trastornos
gastrointestinales y hepaticos: una revision clinica basada en evidencia. Front Pharmacol
[Internet]. 2022;13:962095. Disponible en:
https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC9581220/

16.Gomides NAMTP, Universidad Federal de Catalao, Neto GG, Martins MP, Kato L, Severino
VGP, entre otros. Estudio etnobotanico y etnofarmacoldgico de especies medicinales utilizadas
en la Comunidad de Coqueiros, Brasil. Bol latinoam Caribe plantas med aromat [Internet]. 2022
[citado 24 de enero de 2026]; 21(6):671-715. Disponible en: https://www.blacpma.ms-

editions.cl/index.php/blacpma/article/view/311
17.Santos TG dos, Amaral RR do, Vieitas DRI, Monteiro Neto M de AB. Analisis

47


https://comunicaciones.congreso.gob.pe/noticias/aprueban-proyecto-de-ley-que-promueve-investigacion-cientifica-de-plantas-medicinales/
https://comunicaciones.congreso.gob.pe/noticias/aprueban-proyecto-de-ley-que-promueve-investigacion-cientifica-de-plantas-medicinales/
https://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S2340-98942021000100015
https://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S2340-98942021000100015
http://scielo.senescyt.gob.ec/pdf/siembra/v8n2/2477-8850-siembra-08-02-03223.pdf
https://www.scielo.org.mx/scielo.php?pid=S1405-27682023000200265&script=sci_arttext
https://www.scielo.org.mx/scielo.php?pid=S1405-27682023000200265&script=sci_arttext
https://remca.umet.edu.ec/index.php/REMCA/article/view/922
https://revistas.up.ac.pa/index.php/cuadernos_nacionales/article/view/7794
https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC9581220/
https://www.blacpma.ms-editions.cl/index.php/blacpma/article/view/311
https://www.blacpma.ms-editions.cl/index.php/blacpma/article/view/311

Etnofarmacoldgico De Las Plantas Medicinales En Una Comunidad Quilombola: Enfasis En
Las Enfermedades Cronicas. Cogitare Enferm [Internet]. 2023 [citado el 14 de mayo de
20241;28: e88742. Disponible en: en:
https://www.scielo.br/j/cenf/a/J5nHY STfLdXCbKG6wSCmnhF/?format=html&lang=pt.

18.Universidad Arabe Americana de Yenin. 2024.Mitigacion de los trastornos digestivos:
mecanismos de accion de los compuestos activos de las hierbas mediterraneas. [Internet].
2025 [citado 24 de enero de 2026]. Disponible en:
https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC11032100/

19.Zhang L, Wang Y, Li X. Explorando el potencial terapéutico de las plantas medicinales en el
contexto de la salud gastrointestinal: una revisién Ethnopharmacol [Internet]. 2024.
Disponible en: https://www.mdpi.com/2223-7747/14/5/642

20.Ccopa Turpo LA, Cajchaya Ccopa M. Patrones de uso de plantas medicinales en usuarios de
un hospital peruano. Rev Peru Med Integr. 2022 Sep 30 [citado 27 Mar 2026];7(3).
Disponible en: https://rpmi.pe/index.php/rpmi/article/view/11

21. Delgado Zamora A, Salas Huamani SR. Estudio etnofarmacoldgico de plantas medicinales
utilizadas para el tratamiento de enfermedades gastrointestinales en el Centro Poblado Tunel
Conchano, distrito y provincia de Chota, departamento de Cajamarca, enero-febrero 2022
[tesis]. Lima (PE): Universidad Maria Auxiliadora; 2022 Jun 02 [citado 2026 Mar 27].
Disponible en: https://repositorio.uma.edu.pe/handle/20.500.12970/926

22.Ataucusi C. Cunyas R. Estudio Etnofarmacoldégico De Plantas Usadas Tradicionalmente
Como Desinflamantes Por Los Habitantes Del Centro Poblado La Loma, Huancavelica,
junio, 2021. Repositorio Institucional de la Universidad Maria Auxiliadora. [citado el 14 de
mayo de 2024]. Disponible en:
https://repositorio.uma.edu.pe/bitstream/handle/20.500.12970/1522/TESIS%20AT AUCUSI
-CUNYAS.pdf?sequence=1

23. Quispe C. Estudio etnofarmacolégico de las plantas medicinales con mayor uso para tratar
enfermedades digestivas en los pobladores de la comunidad de Chiara, distrito de
Combapata, Canchis, Cusco, octubre 2023. [Internet]. Repositorio Institucional de la
Universidad Maria Auxiliadora. [citado el 14 de mayo de 2024]. Disponible en:
https://repositorio.uma.edu.pe/handle/20.500.12970/2028

48


https://www.scielo.br/j/cenf/a/J5nHYSTfLdXCbKG6wSCmnhF/?format=html&lang=pt
https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC11032100/
https://www.mdpi.com/2223-7747/14/5/642
https://rpmi.pe/index.php/rpmi/article/view/11
https://repositorio.uma.edu.pe/handle/20.500.12970/926
https://repositorio.uma.edu.pe/handle/20.500.12970/2028

24. Hilario JC, Ledn JM. Uso De Plantas Medicinales En El Distrito De Simbal, Trujillo, La
Libertad, Pert, 2024. Rebiol [Internet]. 2024 [citado 24 de enero de 2026]; 44(1):98-103.

Disponible en: https://revistas.unitru.edu.pe/index.php/faccchiol/article/view/6738

25. Matias C, Carolina N. Usos tradicionales de plantas medicinales en el tratamiento de
afecciones del sistema digestivo en los pobladores del distrito de Grocio Prado - Chincha,
2023 [Internet]. Universidad Nacional San Luis Gonzaga. 2025 [citado 24 de enero de
2026]. Disponible en: https://repositorio.unica.edu.pe/items/e11b8b72-8049-48ba-a7el-
169e068da06b/ful

26.Nigenda Gustavo, Mora-Flores Gerardo, Aldama-Lépez Salvador, Orozco-Nufiez Emanuel.
La préactica de la medicina tradicional en América Latina y el Caribe: el dilema entre
regulacion y tolerancia. Salud publica Méx [revista en la Internet]. 2001 Feb [citado 2026
Ene 23]; 43(1): 41-51. Disponible en:
http://www.scielo.org.mx/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0036-
36342001000100006&Ing=es.

27.Salvador Canigueral EPJ. LA FITOTERAPIA RACIONAL [Internet]. Gob.pe. [citado 24 de
enero de 2026]. Disponible en:

https://www.digemid.minsa.gob.pe/cemis/bibliografia/etnofarmacologia/fitoterapia.PDF

28.El aparato digestivo y su funcionamiento [Internet]. Instituto Nacional de Diabetes y
Enfermedades Digestivas y Renales. [citado 24 de enero de 2026]. Disponible en:

https://www.niddk.nih.gov/health-information/informacion-de-la-salud/enfermedades-

digestivas/aparato-digestivo-funcionamiento

29.. Harer K. Hasler W. Dispepsia funcional: una revision de los sintomas, la evaluacion y las
opciones de tratamiento.2020. [Internet]. PMC. [citado 2025 mayo 10]. Disponible en:
https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC8132673/

30.Arin A. Iglesias M. Enfermedad por reflujo gastroesofagico. 2003. [Internet]. Navarro.
Anales Sis San Navarra vol.26 no.2. [citado 2025 mayo 10]. Disponible en:
https://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1137-66272003000300008

31.Solano D. Quesada D. Enfermedad celiaca y desarrollo de patologias secundarias. 2020.
[Internet]. Articulo de revision. Vol. 24. [citado 2025 mayo 10]. Disponible en:
file:///C:/Users/PC/Downloads/Dialnet-

49


https://revistas.unitru.edu.pe/index.php/facccbiol/article/view/6738
https://repositorio.unica.edu.pe/items/e11b8b72-8049-48ba-a7e1-f69e068da06b/full
https://repositorio.unica.edu.pe/items/e11b8b72-8049-48ba-a7e1-f69e068da06b/full
http://www.scielo.org.mx/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0036-36342001000100006&lng=es
http://www.scielo.org.mx/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S0036-36342001000100006&lng=es
https://www.digemid.minsa.gob.pe/cemis/bibliografia/etnofarmacologia/fitoterapia.PDF
https://www.niddk.nih.gov/health-information/informacion-de-la-salud/enfermedades-digestivas/aparato-digestivo-funcionamiento
https://www.niddk.nih.gov/health-information/informacion-de-la-salud/enfermedades-digestivas/aparato-digestivo-funcionamiento
https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC8132673/
https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC8132673/
https://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1137-66272003000300008
https://scielo.isciii.es/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1137-66272003000300008

EnfermedadCeliacaY DesarrolloDePatologiasSecundaria-8741714.pdf

32. Castafieda R. Sindrome de intestino irritable. 2009. [Internet]. Departamento de Medicina
Interna, Hospital Christus Muguerza Sur. Monterrey. Vol.12. N°46. [citado 2025 mayo 10].
Disponible en: https://www.elsevier.es/es-revista-medicina-universitaria-304-articulo-
sindromeintestino-irritable-X166557961050442X

33.Ferndndez G. Crespo E. Colitis ulcerosa, una mirada por dentro. 2018. [Internet]. Rev
Ciencias Médicas. Vol.22 no.3. [citado 2025 mayo 10]. Disponible en:
http://scielo.sld.cu/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1561-31942018000300007

34.Sanchez E. Wong O. Enfermedad de Crohn: un enfoque integral en su patogenia, diagnostico
y tratamiento. 2023.[Internet]. Revista Médica Sinergia. Vol. 08. Num. 08. [citado 2025
mayo 10]. Disponible en: file://IC:/Users/PC/Downloads/1092-
Texto%20del%20art%C3%ADculo-7835-2-10-20230825.

35.Salomon M. Thomas M. Enfermedad Hemorroidal. Fisiopatologia, clinica y tratamiento.
Resecciones y tratamientos alternativos. 2021. [Internet]. F. Galindo y col. Enciclopedia
Cirugia Digestiva. tomo IIl. Pag. 1-28. [citado 2025 mayo 10]. Disponible en:
https://sacd.org.ar/wp-content/uploads/2022/02/Hemorroides-Salomon-y-col.pdf

36. Cisneros C. Bedoya M. Foeniculum Vulgare (Hinojo): Alternativa Terapéutica Femenina.
Cochabamba.2022. [Internet]. Rev Cient Cienc Méd vol.25 no.1. [citado 2025 mayo 10].
Disponible  en: http://www.scielo.org.bo/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1817-
74332022000100049.

37.Revista Arabe de Quimica. La planta medicinal umbelifera Hinojo (Foeniculum vulgare
Mill.): Cultivo, usos tradicionales, propiedades fitofarmacoldgicas y aplicacion en
ganaderia.2023. [Internet]. Vol.16.N°.3. [citado 2025 agosto]. Disponible en:
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S1878535223000023.

38.Saqib S. Ullah F. Naeem M. Mentha: Propiedades nutricionales y saludables para tratar
diversas dolencias, incluidas las enfermedades cardiovasculares. 2022. [Internet]. PMC.
[citado 2025 Julio 10]. Disponible en:
https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC9572119/#sec3-molecules-27-06728

39.Ren S. Zhao H. Yang H. Aceite esencial de menta piperita : su fitoquimica, actividad

biologica, efecto farmacologico y aplicaciones.2022. [Internet]. Elsevier. [Internet].

50


https://www.elsevier.es/es-revista-medicina-universitaria-304-articulo-sindromeintestino-irritable-X166557961050442X
https://www.elsevier.es/es-revista-medicina-universitaria-304-articulo-sindromeintestino-irritable-X166557961050442X
http://scielo.sld.cu/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1561-31942018000300007
http://scielo.sld.cu/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1561-31942018000300007
https://sacd.org.ar/wp-content/uploads/2022/02/Hemorroides-Salomon-y-col.pdf
https://sacd.org.ar/wp-content/uploads/2022/02/Hemorroides-Salomon-y-col.pdf
https://sacd.org.ar/wp-content/uploads/2022/02/Hemorroides-Salomon-y-col.pdf
http://www.scielo.org.bo/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1817-74332022000100049
http://www.scielo.org.bo/scielo.php?script=sci_arttext&pid=S1817-74332022000100049
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S1878535223000023
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S1878535223000023
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S1878535223000023
https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC9572119/#sec3-molecules-27-06728
https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC9572119/#sec3-molecules-27-06728
https://pmc.ncbi.nlm.nih.gov/articles/PMC9572119/#sec3-molecules-27-06728
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0753332222009489

https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0753332222009489

40.Malpartida Yapias RJ. Diente De Leon (Taraxacum Officinale) con Propiedades Medicinales:
Revision Sistematica. Alpha Centauri [Internet]. 2022 [citado 24 de enero de 2026]; 3(1):15—
9. Disponible en: https://mail.journalalphacentauri.com/index.php/revista/article/view/64

41.Hao F, Deng X, Yu X, Wang W, Yan W, Zhao X, et al. Taraxacum: Revision de la
etnofarmacologia, fitoquimica y actividad farmacoldgica. Am J Chin Med [Internet]. 2024;
52(1):183-215. Disponible en: http://dx.doi.org/10.1142/S0192415X24500083

42.Gomez M. Reyes S. La manzanilla y sus propiedades medicinales. 2015.[Internet]. Revista

de 20. Malpartida F. Diente De Leon (Taraxacum Officinale) con Propiedades Medicinales:
Revision Sistematica.2022. [Internet]. Revista de Investigacion Cientifica y Tecnologica
Alpha Centauri. [citado 2025 mayo 10]. Disponible en:
file:///C:/Users/PC/Downloads/Dialnet-

DienteDelL eonTaraxacumOfficinaleConPropiedadesMedic-8510543.pdf

43.El Mihyaoui A, Esteves da Silva JCG, Charfi S, Candela Castillo ME, Lamarti A, Arnao MB.
Manzanilla (Matricaria chamomilla L.): Revision del uso etnomedicinal, fitoquimica y usos
farmacoldgicos. Life (Basilea) [Internet]. 2022; 12(4):479. Disponible en:
http://dx.doi.org/10.3390/Iife12040479

44.Gupta J. Sharma B. Jengibre ( Zingiber officinale ) en la medicina tradicional china: una
revision exhaustiva de sus propiedades antiinflamatorias y aplicaciones
clinicas.2025.[Internet].Vol. 14.[citado 2025 mayo 10]. Disponible:
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S2667142524002033

45.Mendoza Santos EN, Vilcayauri Remon JM. Revisién sistematica de Zingiber officinale
(Roscoe): evaluacidn de su relevancia farmacéutica en la familia Zingiberaceae [Internet].
Gob.pe. 2025 [citado 24 de enero de 2026]. Disponible en:
https://repositorio.uma.edu.pe/handle/20.500.12970/2441

46.Mdpi.com. [citado 24 de enero de 2026]. Disponible en: https://www.mdpi.com/1420-
3049/25/6/1324

47.Surjushe A, Vasani R, Saple DG. Aloe vera: una breve resefia. Indian J Dermatol [Internet].
2008; 53(4):163-6. Disponible en:

https://journals.lww.com/ijd/fulltext/2008/53040/aloe vera a short review.l.aspx

51


https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S0753332222009489
https://mail.journalalphacentauri.com/index.php/revista/article/view/64
http://dx.doi.org/10.3390/life12040479
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S2667142524002033
https://repositorio.uma.edu.pe/handle/20.500.12970/2441
https://www.mdpi.com/1420-3049/25/6/1324
https://www.mdpi.com/1420-3049/25/6/1324

Anexos

Anexo 1: Matriz de consistencia

52



MATRIZ DE CONSISTENCIA

TITULO: “CONSUMO DE PLANTAS DE PLANTAS MEDICINALES EN EL TRATAMIENTO COMPLEMENTARIO DE
ENFERMEDADES DIGESTIVAS EN TRABAJADORES DE BOTICAS EN LOS OLIVOS- LIMA, 2026”

AUTOR: ESPANA QUINTO ROSARIO DEL PILAR
AUTOR: RIVERA TARAZONA LISSET NATALY

PROBLEMA OBJETIVOS VARIABLE METODOLO POBLACION Y
GIA MUESTRA
Problema general Objetivo general Variable 1

Consumo de | Metodologia de | Poblacién de estudio
¢COlmo es el consumo de plantas | Determinar el consumo de plantas la investigacion | La poblacion de
medicinales en el tratamiento | plantas medicinales en el medicinales Método investigacion estd
complementario de enfermedades | tratamiento Dimensiones deductivo constituida  por  los
digestivas en los trabajadores de | complementario de trabajadores de boticas
boticas en Los Olivos, Lima 2026? | enfermedades digestivas en | - _ _Plantas mas Enfoque de la | del distrito de Los
los trabajadores de boticas utilizadas . L . ,
Problema especifico 1 en Los Olivos, Lima 2026. | -Frecuencia  del nvestigacion Oltvs. e =
' ' CONSUMo Enfoque conformado por 242
¢Cudles son las  plantas Objetivo especifico 1 Via " Cuantitativo trabajadores de boticas.

medicinales mas consumidas para
el tratamiento complementario de
enfermedades digestivas en los
trabajadores de boticas en Los
Olivos, Lima 20267

Problema especifico 2

¢Cual es la frecuencia de consumo
de plantas medicinales en el
tratamiento complementario de
enfermedades digestivas en los
trabajadores de boticas en los
Olivos, Lima 20267

Problema especifico 3

¢Cual seréa la via de administracion
de de

consumo en el tratamiento

plantas  medicinales
complementario de enfermedades

digestivas en trabajadores de

Identificar las  plantas
medicinales mas
consumidas para el
tratamiento

complementario de

enfermedades digestivas en

los trabajadores.
Objetivo especifico 2

Determinar la frecuencia de

consumo de  plantas
medicinales en el
tratamiento

complementario de

enfermedades digestivas.

Objetivo especifico 3

de

administracion de plantas

Describir  la  via

administracion
-Partes empleadas

-Métodos de

preparacion

Variable 2
Tratamiento
complementario
de enfermedades
digestivas

Dimensiones

-Tipos de
enfermedades

digestivas.

- \Conocimiento y
Efectividad.

Tipo de
investigacion

Basica

Disefio de la
investigacion

Descriptivo

Técnica
Encuesta

Instrumento

Cuestionario

Muestra

Para  determinar

la

muestra de trabajadores

de boticas se utiliz6 la

férmula de poblaciones

finitas donde nos dio

149  trabajadores

de

boticas para realizar la

encuesta.
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boticas en Los Olivos, Lima 2026?

Problema especifico 4

¢Cudles son las partes de las
plantas medicinales usadas en el
tratamiento complementario de
enfermedades  digestivas  en
trabajadores de boticas en Los

Olivos, Lima 2026?

Problema especifico 5

¢Cuales son los métodos de

preparacion de plantas
medicinales para su consumo en el
tratamiento complementario de
enfermedades  digestivas  en
trabajadores de boticas en Los

Olivos, Lima 2026?

Problema especifico 6

¢Cuales son los principales tipos

enfermedades digestivas como
tratamiento complementario de
plantas  medicinales en los
trabajadores de boticas en Los

Olivos, Lima 20267

Problema especifico 7

¢Cémo es el conocimiento y la
efectividad sobre el consumo de
las plantas medicinales en el
tratamiento complementario de
enfermedades  digestivas  en
trabajadores de boticas de Los

Olivos, Lima 2026?

medicinales de consumo en
el tratamiento
complementario de
enfermedades digestivas en
trabajadores.

Objetivo especifico 4

Determinar la parte de las
plantas medicinales
utilizada en el tratamiento
complementario de

enfermedades digestivas

Objetivo especifico 5

Identificar los métodos de
preparacion de plantas
medicinales para  su
consumo en el tratamiento
complementario de

enfermedades digestivas.

Objetivo especifico 6

Determinar los
principales tipos
enfermedades  digestivas
con tratamiento

complementario de plantas

medicinales.

Objetivo especifico 7

Determinar el
conocimiento y efectividad
sobre el consumo de las
plantas medicinales en el
tratamiento

complementario de

enfermedades digestivas.
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Anexo 2: Instrumentos

Variable 1: Consumo de plantas medicinales

N° Dimensiones/items Pertinencia | Relevancia Claridad| Sugerencias
Variable 1: Consumo de plantas medicinales
Dimension 1: Plantas mas utilizadas Sl NO Sl NO | SI | NO | Sugerencias
Identificar si este afio consumié alguna una planta medicinal.
1
Identificar si consumid hinojo o diente de leén como tratamiento
2 complementario de alguna enfermedad digestiva.
Identificar si consumio jengibre o aloe  vera como tratamiento
3 complementario de alguna enfermedad digestiva.
Identificar si consumié manzanilla o menta como tratamiento
4 complementario de alguna enfermedad digestiva
Dimension 2: Frecuencia de consumo Sl NO Sl NO | SI | NO | Sugerencias
Identificar los diferentes la frecuencia del consumo de plantas
5 medicinales para el tratamiento complementario de enfermedades
digestivas.
Dimension 3: Via de administracion Sl NO Sl NO | SI | NO | Sugerencias
Identificar la via de administracion del consumo de plantas medicinales
6 N . N
en el tratamiento complementario de enfermedades digestivas.
Dimension 4: Partes empleadas Sl NO SI | NO | SI | NO [ Sugerencias
Identificar cual es la parte de la planta medicinal mas utilizada en el
7 consumo para el tratamiento complementario de enfermedades digestivas.
Dimensién 5: Métodos de preparacion Sl NO |sI NO S NO  [Sugerencias
8 Identificar cual es el método de preparacién para el consumo de la planta
medicinal en el tratamiento complementario de enfermedades digestivas.

Variable 2: Tratamiento complementario de enfermedades digestivas

Variable 2: Tratamiento complementario de enfermedades digestivas

Dimensién 6: Tipos de enfermedades digestivas SI N SI N Si N Sugerencias
[0) 0 0
9 Identificar si padeci6 alguna enfermedad digestiva.
X X X
Identificar si presenta con frecuencia enfermedades digestivas.
10 X X X
Dimensién 7: Conocimiento y efectividad Si N Si N Sl N
[¢] (¢} ¢} Sugerencias

Identificar si tiene conocimiento que el consumo de plantas
11 medicinales para alguna enfermedad digestiva se debe realizar de X X X
manera informada .

Identificar si tiene la certeza de que el consumo de plantas

12 medicinales para el tratamiento de enfermedades digestivas mejora X X X
los sintomas.
Identificar si tiene la seguridad de que el consumo de plantas

13 medicinales para el tratamiento digestivo puede ser muy efectivo. X X X
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Anexo 3: Validez del instrumento

N° Dimensiones/items Pertinencia Relevancia Claridad | Sugerencias
Variable 1: Consumo de plantas medicinales
Dimension 1: Plantas mas utilizadas Sl NO Sl NO | SI NO [ Sugerencias
Identificar si este aflo consumid alguna una planta
1 Imedicinal. X X X
Identificar si consumid hinojo o diente de leén como
2 tratamiento complementario de alguna enfermedad X X X
digestiva.
Identificar si consumid jengibre o aloe vera como
3 [tratamiento complementario de alguna enfermedad X X X
digestiva.
Identificar si consumié manzanilla 0 menta como
4 [tratamiento complementario de alguna enfermedad X X X
digestiva
Dimensién 2: Frecuencia de consumo Sl NO Sl NO | SI NO Sugerencias
Identificar los diferentes la frecuencia del consumo
5 |de plantas medicinales para el tratamiento X X X
complementario de enfermedades digestivas.
Dimension 3: Via de administracion Sl NO S NO | SI| NO Sugerencias
Identificar la via de administracion del consumo de
6 |plantas medicinales en el tratamiento complementario de X X X
enfermedades digestivas.
Dimension 4: Partes empleadas S NO S NO | SI'| NO Sugerencias
Identificar cual es la parte de la planta medicinal mas
7 |utilizada en el consumo para el tratamiento X X X
complementario de enfermedades digestivas.
Dimensién 5: Métodos de preparacion Sl NO sl NO [SI INO  [Sugerencias
8 |Identificar cual es el método de preparacion para el X X X
consumo de la planta medicinal en el tratamiento
complementario de enfermedades digestivas.
Dimension 6: Tipos de enfermedades digestivas S NO S NO | SI'| NO Sugerencias
Identificar si padecio6 alguna enfermedad digestiva.
9 X X X
Identificar si presenta con frecuencia enfermedades X X X
10 [digestivas.
Dimension 7: Conocimiento y efectividad Sl NO Sl NO | SI | NO Sugerencias
11 |ldentificar si tiene conocimiento que el consumo de X X X
plantas medicinales para alguna enfermedad digestiva se
debe hacer de manera informada .
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12| Identificar sitiene la certeza de que el consumo de plantas X X X
medicinales para el tratamiento de enfermedades digestivas
mejora los sintomas.
13| Identificar si tiene la seguridad de que el consumo de X X

plantas medicinales para el tratamiento digestivo puede ser|

muy efectivo.

1. Pertinencia: el item corresponde al concepto teérico formulado.

2. Relevancia: el item es apropiado para representar al componente o dimension
especifica del constructo.

3. Claridad: se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es conciso,
exacto y directo. Nota. Suficiencia: se dice suficiencia cuando los items planteados
son suficientes para medir la dimensién.

Observaciones (precisar si hay suficiencia):

Opinion de aplicabilidad:
Aplicable [X]

Aplicable después de
corregir []

No aplicable [ ]

Apellidos y nombres del juez validador: ADELA MARLENE COLLANTES
LLACZA DNI:44607852

Especialidad del validador: MAESTRIA EN FARMACIA Y BIOQUIMICA CON
MENCION EN FARMACOLC ~°° 4

25

Firma del experto informante

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

2. Relevancia: el item es apropiado para representar al componente o dimension especifica del

constructo.

3. Claridad: se entiende sin dificultad alguna el enunciado del item, es conciso, exacto y directo.
Nota. Suficiencia: se dice suficiencia cuando los items planteados son suficien-tes para medir la

dimension.

Observaciones (precisar si hay suficiencia):

Opinion de aplicabilidad:
Aplicable ['X]
Aplicable después de corregir [ ]
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No aplicable [ ]

Apellidos y nombres del juez validador: CANO PEREZ, CARLOS ALFREDO
DNI1:06062363
Especialidad del validador: DOCTOR EN FARMACIAY BIOQUIMICA

Car)ro A Cams @

Firma del experto informante

1. Pertinencia: el item corresponde al concepto teérico formulado.

2. Relevancia: el item es apropiado para representar al componente o dimension especifica del
constructo.

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

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

Observaciones (precisar si hay suficiencia): Si existe suficiencia para la recoleccién de
datos

Opinion de aplicabilidad:
Aplicable ( X )

Aplicable después de corregir ()
No aplicable ()

Apellidos y nombres del juez validador: Ramos Jaco Antonio Guillermo
DNI:04085562
Especialidad del validador: Mg en salud pablica y gestién sanitaria

Firma del experto informante
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Anexo 4: Confiabilidad del instrumento

N2
ALFA DE CRONBACH ELEMENTOS
0,715 13

El valor de alfa fue 0,715 indica que el instrumento ES ACEPTABLE.

Coeficiente alfa =0,9 Excelente
Coeficiente alfa =0,8 Bueno
Coeficiente alfa >0,7 Aceptable
Coeficiente alfa =0,6 Cuestionable
Coeficiente alfa >0,5 Inaceptable
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Anexo 5: Aprobacién del comité de ética

o

Norbert Wiener
CONSTANCIA DE APROBACION
DEL PROYECTO DE INVESTIGACION
Lima, 18 de marzo del 2026.
Autor Responsable:
Rosario del Pilar Espafia Quinto

Exp. N®: 0438-2026

De mi consideracién:

Es grato expresarle mi cordial saludo y a3 &a vez informarie que el Comité Institucional de Etica e
Integridad Cientifica (QJEIC) de Ia Universidad Privada Norbert Wiener evalud y APROBO el siguiente
proyecto de investigacion:

Proyecto Titulado: “CONSUMO DE PLANTAS MEDICINALES EN EL TRATAMIENTO
COMPLEMENTARIO DE ENFERMEDADES DIGESTIVAS EN TRABAJADORES DE BOTICAS EN LOS
OLIVOS- LIMA, 2026"

Version Nro. 1, aprobada por el asesor en fecha 10/03/ 2026.

£l cual tiene como Autories) a-
Rosario del Pilar Espafia Quinto
Lisset Nataly Rivera Tarazona

La APROBACION ctorgada comprende ka verificacion del cumplimiento de las buenas practicas éticas,
I adecuada evaluacion del balance riesgo/benefico, Iz idoneidad del equipo de investigacion y la
garantia de confidencialidad en el manejo de los datos, entre otros aspectos éticos y metodologicos
pertinentes.

El investigador debera considerar los siguientes puntos detallados a continuacon:

* La aprobacion otorgada por el QEIC tiene una vigencia de veinticuatro {24) meses contados
desde la fecha de emisidn del presente documento. Esta vigenda es exclusiva para los
procedimientos éticos revisados por el Comité y no sustituye ni aplica a los tramites
administrativos ante la Oficina de Grados y Titulos.

* La constanda de aprobacion por el CEIC no garantiza I3 aceptacion por parte de las
instituciones en las que se planea realizar la investigacon.

* En caso de requerir una enmienda, entendida como una modificacion menor que no altera de
manera sustantiva el proyecto aprobado, esta debera ser presentada al CIEIC y no podra
ejecutarse sin su aprobacion previa. Cualquier cambio sustantivo debera tramitarse como
proyecto nuevo ante el CIEIC

Es cuanto informo a usted para su conocimiento y fines pertinentes.

Atentamente,

Avenate Asegquupa 230 Sedonce 9393 3NN ( Ascnew s 3 vcmes & R 00 & 1650 howess, e ¢ e ot sauweneredu pe
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Anexo 6. Formato de consentimiento informado

MIEMTD INRD RRASDO

7 L0 OEYRr O G @ 8 O CCNAR TRTNRS GF O

Titu ke de | Proyects d= Investigac i n: “COMSUMO DE PLANTAS MED ICINALES EM EL TRATAM IENTO €O M PLEM ENTARID DE EN FERMEDADES
DG ESTIVAS EN TRABALADORES DE BOTICAS EN LOS OLIWM0E LIMA, 200267

Mwter Pas pons bl : Espiia Quinte Rosaric d=| Filr.
Mt r 2 ihacioem o esos 6 0.8 eiimet e givoeiiane 3 gea sedos): Rieem Thmzom Lsset Meteg
Unpomrsidad ¢ Institucks n: Unte=rmidad Mo rbeart Wianar

[ scrity oEfRr e qemaral i @ RINCOY 58 G JiRnG i SRaTIC el proce e mic, INRGar GG BNV R SCrpCion Gl 0.2 GRi0RR 18 AGUO)e SARaiio ¥ CMEeRsENg o i
00 53 050317 §uR T P i @ OGS, JfATYND: FaSPOREA 5 (MR G B5 FATIEr proRtas o a of ros)
PO RIASC KM IMPO RTSNTE PARA T1
Aungues tus mdres o tuto e hayan dade su permise R que E@Eticipes, B decs ién fiml s tuya . 5ine g uisrs m@ticipr, pusds dacirqus
no_,',.-e:‘h' bi=n.

21

22| Sidacide=s mrticimr. p=ro =n akglin ma mantoya ne quisres continuar, pu=d=sd=@rk sin ningln probk=ma.

23 | Sialguna pregunta o activdad t= kace= s=ntir inco modz @] ¥ no quisres respondark, no tien=s que= hacerk.

Teda b informacién que nes propercions s=r confdencal. Bt significa que nadie fusm d=l=quips d= inwestigacién conocer hs
24 | respuestas o resultades. Usire mes estos dates Onicaments @@ aprander mes so bre i relocion e @ oF corsemo 60 ot o5 w0 crsimmias i &
AN G (25 8RR R GRS iR 5 Y ﬂmﬁmf.vp'mﬁv WITOLT iR Ty 0GR F OO (7 ATYAOITEGIE A (05 PRGNS COA e Y aries

NIl i Qui= r=s participar?

Siacapms mrticipar, porfaver maca (4] b casill que dice 'Siquiero Erticimr’ pescribe tu ne mbre. i ne d=ss mrticimr, maca @] Ne
qui=ra mErticimr’.

[ 1 Siqui=re mrticimr
[ ] Mo qui=re mrticipmr

Escrib= tu nombre: HILDER wa=0 UEZ CLUBAS

; l /
;'_ J/, 20402 [ 2026 .

/ ¥ . FECH% dd)mmfeean
FIR hn ngL PHRTICIPA T E jopciowat| " I
.. i HUEWA DACTILAR
Mombre del Partcipa e : Hider Yasquez Cubas .
CHNACarRd G ENT ranferiat rOsRZER0223 {ppcie]

[ JSam

FECHY pu.l'mn'l.l'uTu.q

FIRMWA DELTESTISC/REPRESENT ANTE LB A Lfﬂ.’i‘ [l mrnqmm_]
ourtia gal fastigo o ropre s ot fega
ol Earmd Ga ENtrowfanaE ros

HUELLA DACTILAR

10,02 fI036.
FECH4 dd/mmyanan|

FIF A DELALTOR REPONGAELE
O Gl X of o R spovesotaia Bs e Quinte Posario d=1 Filr
CRNACarRd G ENT ranfariatX ros

HUELLA DACTILAR

0 fe f 2026,
I FECH4 dd/mmyanan|

FIR il DEL INT EG i NT E DEL EQ LNPO DE 1KY ETEﬁclf\qumfn.mj
AOTEND GOl A agrata GAN A OfD0 GO (W SHGECic: LIEEET MATALE RIVERS TRRAINA
[ R R R R BN Bl P

HUELLA DACTILAR

ROTR:
- 5 Of 0 parSORG CaT Qi fE0 G G AS QRO @ 5 SEQREGE POFT GEEET 8 30 250 M VA0 CeRneEe At o oolicionas S0% Gt O [ FS0Rmia 5 y R o aa'a
COC OO, O oV o ﬁl_fw a8 e,
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FI]HMU LAR O DE ASENTIMI EHTI] INFORMADO

|ID'J'|r|J| '-Ir'JI'.-I'Jf' de = 57 OPLCRE T e O nes 'jf' & ja J“

Titulo del Prove cto de Inve stigacion: "COMSUMO DE PLANTAS MEDICINALES EM EL TRATARIENTO
COMPLEMENTARIO DE EMFERMEDADES DIGESTIVALS EN TRABAJADORES DE BOTICAS EM LOS OLINVOS- LIMA,
2026"

Autor Responsable : Espafia Quinto Rosario del Pilar

Autor 2 {Opciona) para casos de estudiantes bachilleres/ eqresadas): Rivera Tarazona Lisset Mataly

Universidad fInstitucion: Universidad Morbe rtWiener

I. PROPOSITO DEL ESTUDIO

{describir objetiva gerenal v explicar se forma clara v sercilla el procedirriento, kacer vra breve descripeidn del estudio en
lerguaie sepcillo ¥ comprensible de los que s esperg que &l porticipante haga, ejernplo; responder pregurtas, reqlizar
priebas, entre ofras)

Il. INFORMACION IMPORTANTE PARA T

Aungue tus padres o tutores havan dado su permiso para que participes, la decisidn final es tuya §i no

2.1 L
quieresparticipar, puedesdecirque no, v esta bien.

2.2 | %idecidesparticipar, pero enalgin momento va no quieres continuar, puede sdejarlo sin ningdn problema

2.3 | %ialguna pregunta o actividad te hace sentir incomodo(a) v no quieresresponderla, no tienesque hacerlo.

Toda la infarmacidn que nos propaorciones serd confidencial. Esta significa que nadie fuera del equipo de
investizgacion conoceratus respuestas o resultados. Usaremos estos datos dnicamente para aprender mas

sobre lg relacion entre el consurno de plantas medicingles 1 la mrejorg de las enfenmedades digestivas | aportando
inforrmacion valiosa que vede @ recorocer g importancia de 1as ferapias complementarias.

Ill. ¢ Duieres participar?

i aceptas participar, parfavar marca () la casilla que dice "Si quiero participar” v escribe tu nombre. 5ino
deseas participar, marca (%) "Mo quiero participar”.

(% 1 % guiero participar
[ ] Mo quiero participar

Escribe tu nombre: Yanella Ruiz Torpoco

’ [
-
———— 20 /03 /2026,
FECH [ddyrnimfaaaa)
FIRM A DEL PARTICIPANTE [ opcional) HUELLA
Nombre del Participante: YanellaRuiz Torpoco DACTILAR
DMl Carné de Extramjeriad Otros 46830717 fopcional)
e
FECH& ( ddyrim/aaaa)
FIRM & DEL TESTIGO,/REPRESEMTAMTE LEGAL {er caso corresponda) HUELLA
MNokrbre del testigo o representante legal: DACTILAR
DM Carné de Extranjeria’ Otros: {opciomral)
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s
7 20 /03 /2026,
& FECHA [ dd/tnm, azaa)
FIRM & DEL AUTOR RESPOMSABLE HUELLA
MNorabre del Autor Resporsable: Espafia Quinto Rosario del Pilar DACTILAR
DKl Carné de Extranjerial Otros: {opciomral)
I 20/03/2026_.
FECHA {ddfrmim, aaaa)

FIRM & DEL INTEGRAMTE DEL EQUIPO DE INVESTIGACION {opcional)
MNombre del integrante del equipo de investigacion: LSSET MATALY RIVERA
TARAZONA
OWY Carné de Extranjerial Otros: 43732108

HUELLA
DACTILAR
{opcional)

NOTA:

- Siotrg persona del equipo de imvestigacion es asigrada parg aplicar este gsentirviento inforrmado deberd adiclonar sus

datos persangles iF firrmaren este docurnento, caso contrario dejarern blanco.
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Anexo 7
Autorizacion del lugar de investigacion

Lima, 27 de marzo del 2026

RES DECANO DE LA FACULTAD DE FARMACIA Y

Dr. KEVEEN SALIRROSAS FLO!
BIOQUIMICA
UNIVERSIDAD NORBERT WIENER

ASUNTO: AUTORIZACION PARA EL DESARROLLO DEL PROYECTO DE TESIS

Secilores:
FARMA FAMILIA

De nuestra consideracién:

Nos dirigimos a usted en calidad de jefe de ventas para saludarle

a las tesistas Rosario
encuentran  desarrolland
MEDICINALES EN EL TRATAMIE!

del Pilar Espaiia Quinto y Lisset Nat

NTO COMPLEME
OTICAS EN LOS OLIVOS-

ese sentido, a su pi ;
ejecucion del presente estudio en el establecimiento ubicado en el distrito de Los Olivos.

Agradecemos de antemano su atencién y el apoyo brindado a la presente investigacion.

2esf

Luz M. Corzo Jaramiilo
QUIMICO FARMACEUTICO ,
. CQFP. 31759 -

. JEFE DE VENTAS 4

cordialmente y a la vez presentar
taly Rivera Tarazona, quiencs s¢
o el proyccto de tesis titulado: “CONSUMO DE PLANTAS

NTARIO DE ENFERMEDADES
LIMA, 2026” En

DIGESTIVAS EN TRABAJADORES DE B
+ i0sa institucién nos brinde las facilidades necesarias para la
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Dr. KEVEEN SALIRROSAS FLORES DECANO DE E
e :/ DE LA FACULTAD DE FARMACIA Y
UNIVERSIDAD NORBERT WIENER

ASUNTO: AUTORIZACION PARA EL DESARROLLO DEL PROYECTO DE TESIS
Sedlores:

LA RECETA
De nuestra consideracién:

Nos dirigimos a usted en calidad de j
< X d jefe de ventas para darl ial alavez

a las tesistas Rosario del P:llar Espafia Quinto y Lisset Nataly Rivera anyizon:. q;iﬂws se

el proy de tesis titulado: “CONSUM:!

o 2 O DE PLAN

D[E;l:;'s":[!;il’:l‘-;s: NEN ELBIMRATAM IENTO COMPLEMENTARIO DE ENF ERMEDA’II;‘:::

e IRA- ADQBES 'DE BOTICAS EN LOS OLIVOS- LIMA, 2026” En
), su prestigi nos brinde las facilidades necesarias para la

ejecucion del presente estudio en el establecimiento ubicado en el distrito de Los Olivos.

A
de x ién y el apoyo brindado a la

- /
i

no
QUIMICO FARMACEUTICO  *
C.Q.FP. 10989 ]

JEFE DE VENTAS J




Anexo 8
Testimonios fotogréaficos
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