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RESUMEN

La automedicacion en las poblaciones rurales se caracteriza por, el uso inapropiado de
medicamentos, retrasos en el tratamiento adecuado, efectos secundarios no deseados e
interacciones medicamentosas. El objetivo fue caracterizar la automedicacion con antibio6ticos pos
variante dmicron en el Centro Poblado de Buenos Aires en Mazamari 2023. Estudio basico, de
disefio descriptivo simple. Muestra conformada por 385 pobladores, seleccionados por muestreo
tipo bola de nieve. La técnica fue la encuesta mediante un cuestionario estructurado, con Alfa de
Crombach (0,81). Los pobladores tomaron antibidticos sin receta médica la ultima vez el 99 %
(n=382), la frecuencia de automedicacion de los pobladores con antibioticos 35% (n=135) lo hace
siempre, el 35% (n=135) lo hacen a veces, el 99 % (n=382) no ha recibido informacion sobre
automedicacion con antibidticos, los que brindaron informacion para automedicarse con
antibidticos el 40 % (n=154) fueron los familiares, 39 % (n=150) fue el vecino. Por otro lado, cree
que la publicidad por television y Facebook influye en la automedicacién por antibioticos, el 49 %
(n=189) afirman que si. Asimismo, la causa para que tomen antibidticos, el 41 % (n=156) a causa
de infecciones a las vias respiratorias. Asimismo, el farmacéutico debe brindar la informacion sobre
el uso adecuado de los medicamentes destinados al cuidado de la salud, 75 % (n=289) dicen que si
y 25 % (n=96) confirman que no. Se concluye, la pandemia modificé los patrones de
automedicacion en zonas rurales, el farmacéutico tuvo poca participacion, siendo mas el familiar y

el vecino.

PALABRAS CLAVE:

Centro Poblado, automedicacion, variante Gmicron, medicamentos y antibiéticos.
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ABSTRACT

Self-medication in rural populations is characterized by inappropriate use of medications, delays
in appropriate treatment, unwanted side effects, and drug interactions. The objective was to
characterize self-medication with antibiotics after the omicron variant in the Buenos Aires
Population Center in Mazamari 2023. Basic study, with a simple descriptive design. Sample made
up of 385 residents, selected by snowball sampling. The technique was the survey using a
structured questionnaire, with Crombach's Alpha (0.81). The residents took antibiotics without a
prescription the last time 99% (n=382), the frequency of self-medication of the residents with
antibiotics 35% (n=135) do it always, 35% (n=135) do it times, 99% (n=382) have not received
information about self-medication with antibiotics, those who provided information to self-
medicate with antibiotics were 40% (n=154) from family members, 39% (n=150) from neighbors.
On the other hand, believe that advertising on television and Facebook influences self-medication
with antibiotics, 49% (n=189) affirm that it does. Likewise, the reason for taking antibiotics, 41%
(n=156) due to respiratory tract infections. Likewise, the pharmacist must provide information on
the appropriate use of medications intended for health care, 75% (n=289) say yes and 25% (n=96)
confirm no. It is concluded that the pandemic modified self-medication patterns in rural areas; the

pharmacist had little participation, with family members and neighbors being more involved.

KEYWORDS:

Populated Center, self-medication, omicron variant, medications and antibiotics.
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CAPITULO |
PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

1.1. Descripcion de la realidad problematica

La mayoria de las personas vieron la infeccion por émicron como una gripe fuerte, sin embargo,
especialistas sefialan que lo mejor es evitar la automedicacion y en su lugar acudir a un centro
sanitario mas cerca en caso de que los sintomas sean fuertes. Los sintomas de la variante émicron
del COVID-19, suelen ser leves, pero en ocasiones persisten semanas después de haber pasado la
infeccion y dar negativo en los test (1).

En esta coyuntura mundial del COVID-19, las infecciones respiratorias virales se vieron muy
incrementadas y muchos pobladores murieron, la poblacion sigue automedicandose con diversos
grupos de medicamentos como son los antibidticos, antipiréticos y antigripales y otros
medicamentos a nivel del arbol bronquial alto y bajo como son los broncodilatadores, los
mucoliticos, expectorantes y antitusigenos ademas de los corticoides sistémicos. Cuatro son los
tipos més comunes de infecciones respiratorias son COVID-19, la gripe, la enfermedad

neumococica y los resfriados (2).

A nivel mundial, en un estudio en Arabia Saudita el 34% usaron antibioticos sin receta y el 81,3%
de ellos sabia que podria ser perjudicial para su salud (3), en Italia, en Asmara se automedicaron
con antibiotico el 45,1% (4), también en Oriente Medio, en varios estudios revisados se evidencia
la automedicacion con antibi6ticos que esta del 19% a un 82% (5), en Africa también se evidencia

la automedicacion con antibioticos del 12,1 % al 93,9 % (6
13



A nivel de América Latina, en Colombia el 34,3% (7) se automedican con antibioticos, en Brasil el
30,7% consumen antibioticos sin receta médica (8), en Cuba el 90,2 % consumieron antibidticos sin

receta médica (9).

En el Per, con fines de combatir el COVID-19, un 79,43% de los habitantes se automedicaban
con medicamentos alternativos, un 67.97% usaron medicamentos convencionales. Existe una
investigacion realizada en Lima a los empleados de una industria farmacéutica donde obtuvieron
como resultado que el 53% de los ejecutivos se automedicaban para mitigar diversas enfermedades
leves (10). Por otro lado, la ley general de salud 26842, menciona claramente que la
comercializacion de antibioticos se da previa receta prescrita por un profesional de la salud idéneo,
sin embargo, esta medida es permanentemente vulnerada, dando como resultado, que la

comercializacion de antibidticos sin receta medica oscile entre el 25% y 58% (11).

Con respecto a la provincia de Huancayo, hay estudios realizados en una Universidad local,
especificamente en estudiantes de Medicina Humana, donde obtuvieron como resultado, que un
95,2% de encuestados se automedicaba, un porcentaje muy alto tratandose de estudiantes de
ciencias de la salud. Los estudiantes mencionaron que el factor econémico era el motivo principal

de sus habitos de automedicacion (12).

Por otro lado, tenemos a las causas de la automedicacion con antibioticos estan las infecciones por
bacterias, virus, la escaza accesibilidad al servicio de salud basica, el desempefio profesional y la
no especializacion para un diagnéstico preciso, el nivel educativo del poblador ante la
automedicacion con antibidticos, la ausencia fisica del farmacéutico regente en el establecimientos
farmacéuticos y el incumplimiento de las normas de uso racional de medicamentos; son causa
también las largas colas desde horas muy tempranas para la atencion médica en los hospitales; los
altos costos para una consulta médica que muchas veces estan fuera del alcance de las posibilidades
del ciudadano. También debe mencionarse, la facilidad de adquirir un antibiético a cualquier costo.

La automedicacion con antibidticos es un uso irracional de medicamentos, que contribuye a la
resistencia microbiana, lo que aumenta los costos de atencién médica y aumenta la mortalidad y la

morbilidad. El uso de antibidticos que a esto se le adiciona otros grupos farmacoldgicos lo que
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aumenta mas la probabilidad de desarrollar efectos secundarios e interacciones farmacologicas; en
el centro poblado de Buenos Aires jamas se realizo estudio alguno porque fue muy pequefia pero
hoy en dia la poblacion se ha incrementado durante los ultimos 4 afios. Por todos los motivos
expuestos anteriormente, tales como el restringido acceso a los servicios de salud, la publicidad
desmedida y poco fiscalizada de medicamentos, el desconocimiento de las personas de los efectos
nocivos de la automedicacion en la salud de las personas, hace imprescindible realizar estudios
relacionados a este aspecto. Es por eso que se propuso, el estudio titulado “Caracterizacion de la
automedicacion con antibidticos pos variante dmicron en el centro poblado de Buenos Aires en
Mazamari 2023”

1.1 DELIMITACION DEL PROBLEMA

1.1.1 Delimitacion espacial
El estudio fue realizado en el Centro Poblado Buenos Aires en distrito de Mazamari provincia
de Satipo departamento de Junin

1.1.2 Delimitacion temporal
El tiempo de ejecucion del proyecto de investigacion fue los meses de mayo a setiembre
2023,

1.1.3 Delimitacion del universo
La unidad de estudio es el poblador Centro Poblado Buenos Aires en Mazamari que adquirio

la variante dmicron y se automedicaron por las secuelas que tiene.

1.1.4 Delimitacion del contenido
Con el estudio se observo: la incidencia de automedicacidon con antibidticos, el tipo de
antibidtico que mas se consumio, el consumo real de antibidticos, los factores que influyen

el uso de antibioticos, asi como el uso responsable del antibiotico.
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1.2 FORMULACION DEL PROBLEMA

1.2.1 Problema general

¢Qué caracteristicas tiene la automedicacidn con antibidticos pos variante émicron en el

Centro Poblado de Buenos Aires en Mazamari 2023?

1.2.2 Problemas especificos

1.3

e Cual es la prevalencia de consumo de antibi6ticos pos variante émicron en el Centro
Poblado de Buenos Aires en Mazamari 2023?

e ;Qué factores influyen para el uso de antibi6ticos pos variante 6micron en el Centro
Poblado de Buenos Aires en Mazamari 2023?

e (Qué caracteristicas presenta el uso responsable de antibioticos pos variante Gmicron en
el Centro Poblado de Buenos Aires en Mazamari 2023?

JUSTIFICACION

1.3.1 Social

El estudio tuvo por propdsito conocer sobre la automedicacion con antibiéticos en los
pobladores de Mazamari mayores de edad del Centro Poblado de Buenos Aires, los
resultados del estudio permitio identificar la frecuencia de automedicacion antibidtica en esta
zona rural, la familia de antibidticos mas usados, conocimiento que sirvio para reflexionar
sobre la resistencia bacteriana, también se identifico el consumo real de antibidticos, asi como
los factores que influyeron en el uso de antibidticos, también se revelo el uso irresponsable
del antibidtico por los pobladores del centro poblado de Buenos aires. Estos resultados
permiten reflexionar a los profesionales de la salud, asi como al lector del presente estudio.
El estudio de automedicacion con antibiéticos es de suma importancia porque sirve como
estudio base en este centro poblado de Buenos aires que podrian ser comparados con estudios
posteriores, los hallazgos serviran para tomar medidas de prevencion y asi concientizar sobre
la resistencia bacteriana y sus consecuencias econémicas y de salud publica, finalmente los

pobladores fueron los més beneficiados con este estudio.
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1.3.2 Tedrica
Los resultados de la investigacion permitié identificar la realidad del consumo de
antibidticos, asi como el grupo de antibioticos mas usados por los pobladores del Centro
Poblado de Buenos Aires en Mazamari en el afio 2023 pos covid-19 a la variable émicron,
los datos individuales fueron agrupados, los mismos que permitieron encontrar
conocimientos de suma importancia para teorizar e inferir; con respecto la automedicacion
con antibidticos en pobladores rurales como lo es el centro poblado de Buenos Aires, estos
resultados también permitieron disipar preocupaciones académicas relacionadas a la
automedicacion, ya que este tema es de interés para la salud publica. El estudio es importante
y necesario para confirmar las caracteristicas de la automedicacién con antibi6ticos en centro

poblados.

1.3.3 Metodoldgica
La metodologia aplicada de forma general fue el método cientifico, y de forma especifica la
metodologia analitico-sintético, el estudio fue del tipo basico, de nivel descriptivo y de disefio
descriptivo simple, la técnica fue mediante la encuesta y su instrumento un cuestionario
estructurado, que a su vez fue validado su confiabilidad estadistica, fue administrado a los
pobladores del Centro Poblado de Buenos Aires. El instrumento fiable servira para futuras
investigaciones similares o para poder desarrollar un seguimiento epidemiologico en el
tiempo del antes con el despueés; también servira para estudiar a otras poblaciones que a su
vez podemos comparar los hallazgos encontrados. Los resultados seran utilizados como

antecedentes de la linea de investigacion sobre automedicacion con antibioticos pos émicron.

1.4 OBJETIVOS
1.4.1 Objetivo general
Caracterizar la automedicacion con antibioticos pos variante émicron en el Centro Poblado

de Buenos Aires en Mazamari 2023.

1.4.2 Obijetivos especificos
e Determinar la prevalencia de consumo de antibidticos pos variante 6micron en el Centro

Poblado de Buenos Aires en Mazamari 2023.

17



e Determinar los factores que influyen para el uso de antibidticos pos variante 6micron en
el Centro Poblado de Buenos Aires en Mazamari 2023.
e Comprobar el uso responsable del antibiético pos variante 6micron en el Centro Poblado

de Buenos Aires en Mazamari 2023.
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CAPITULO 11
MARCO TEORICO

2.1 Antecedentes
2.1.2. Nacional

Chinchay L, et al, en su tesis titulada “Factores asociados a la automedicacion con Ivermectina,
Azitromicina y/o Prednisona en tratamiento de la COVID-19 en personas de 20 a 60 afios del A.H.
las Casuarinas del distrito de Carabayllo”. Su objetivo fue identificar los factores asociados a la
automedicacidon con lvermectina, Azitromicina y/o Prednisona en el tratamiento de la COVID-19
en personas de 20 a 60 afios del A.H pertenecientes al distrito en mencion. Metodologia: El trabajo
fue descriptivo, no experimental y de corte trasversal. Resultados: Un 13% menciona que
automedicarse es peligroso para la salud. Por lo tanto, el 35% si suele informarse de los farmacos
que desean comprar. Conclusiones: Identificaron los factores relacionados a la automedicacién con

ivermectina, azitromicina y prednisona (13).

Quito M, et al, en su tesis titulada ‘“Prevalencia de automedicacion con antibioticos en usuarios de
Botica EMI Av. Checa 325- San Juan de Lurigancho - mayo 2021”. Tuvieron como objetivo
determinar la prevalencia de automedicacion con antibidticos en usuarios de la botica en mencion.
Metodologia: La investigacion fue de tipo descriptivo, cualitativo y transversal. La poblacion fue
500 usuarios. Los resultados indicaron la prevalencia de la automedicacién con antibidticos ante
cualquier enfermedad, sin importar su origen. Se concluye que es vital brindar informacion
cientifica de las consecuencias ante la mala practica de automedicacion con antibidticos como es

el caso: resistencia bacteriana, reacciones adversas entre otros (14).
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Huarcaya, B et al, en su tesis titulada “Automedicacion con antibidticos y conocimiento del COVID
19 en usuarios de la botica Santa Rosa, EI Agustino — Lima, marzo 2021”. Su objetivo fue
determinar la relacion entre la automedicacion con antibidticos y conocimiento del COVID 19 en
usuarios de la botica Santa Rosa. Metodologia: Fue de nivel correlacional simple. La muestra
estuvo conformada por 60 usuarios. Se utilizo la técnica de la encuesta, mediante el empleo de un
cuestionario. Resultados: El 58,0% de usuarios se automedican con antibiéticos como primera
opcidn si presentas sintomas COVID y tienen un nivel de conocimiento medio del COVID 19. El
P-valor = 0.020 es < o = 0.05, las variables automedicacion con antibioticos como primera opcion
ante sintomas COVID vy el conocimiento del COVID 19 estan asociadas. Conclusion. Existe una
asociacion entre la automedicacion con antibiéticos y el conocimiento del COVID 19. Siendo el p-
valor igual a 0.020 (15).

Evaristo, T, en su tesis titulada “Factores asociados a la automedicacion en odontologia en
pobladores de la provincia de Concepcidn, Junin — Pertt”. Su objetivo fue describir los factores
socio-economicos y de acceso asociados a la automedicacion para odontalgia en pobladores
atendidos en centros de salud publicos: estatal (MINSA) y paraestatal (ESSALUD) en la ciudad de
Concepcion-Perd. Metodologia: Estudio descriptivo de corte transversal. Resultados: La
automedicacion es mas frecuente en los pacientes con ingresos de hasta cuatro sueldos minimos
(49.7%), cuyo acceso geografico al establecimiento de salud medido en tiempo fue entre 10 a 30
minutos (47.6%) y que acuden al centro de salud paraestatal (56.5%), Conclusion. Los factores
asociados a la automedicacién para odontologia son el grado de instruccién, el ingreso mensual y
la accesibilidad (16).

Paiva F, et al, en su estudio titulado “Factores condicionantes de automedicacion y COVID-19 en
usuarios de la Botica Rocio I Santiago de Surco, febrero 2022”, su objetivo fue evaluar la
asociacion de los factores que condicionan la automedicacion en época de la COVID-109.
Metodologia: Estudio de enfoque cualitativo, disefio no experimental, correlacional y transversal.
Muestreo probabilistico aleatorio simple con una muestra de 216 usuarios a los que se les aplicd
una encuesta con 20 preguntas. Resultados: La azitromicina fue el antibidtico mas usado con un
32,7%, ademas manifestaron que se automedican un 84.3%. Conclusiones: Existe relacion
significativa entre los factores condicionantes de la automedicacién durante el COVID-19 en

usuarios de la Botica Rocio (17).
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2.1.1. Internacionales

Surique K, et al., en su tesis titulada “Promocion del uso racional de los antibidticos y prevencion
de la automedicacion en pandemia, E.S.E Hospital San Jerénimo de Monteria, su objetivo fue
promover el uso racional de los antibidticos y prevencion de la automedicacion en pandemia por
la COVID-19 en pacientes y/o usuarios de la E.S.E Hospital San Jerénimo de Monteria.
Metodologia: El estudio fue de enfoque cuantitativo de tipo descriptivo, transversal y la muestra
fue de 100 individuos. Resultados: El 73% arrojé que se automedicaban con antibioticos. El 54%
no tiene conocimiento acerca de la automedicacion. Conclusion: La automedicacion puede

incrementar los riesgos para la salud (18).

Zhang A et al., en su tesis titulada “Automedicacion con antibidticos para la proteccion contra
COVID-19: el papel de la angustia psicoldgica, el conocimiento y las experiencias con los
antibioticos”. su objetivo fue examinar los factores asociados con la automedicacion con
antibidticos se ha centrado en el conocimiento de un individuo sobre los antibidticos, las practicas
de uso de antibioticos, la accesibilidad a los medicamentos antibiéticos y las caracteristicas
demogréficas. Este estudio fue disefiado para abordar esta brecha de conocimiento en el contexto
de la pandemia de COVID-19 en Australia. Metodologia: Se realizé una encuesta en linea de 2217
participantes en el punto algido del brote inicial obteniendo como resultado que el 19,5% de los
participantes tomaron antibidticos para protegerse del COVID-19. La angustia psicoldgica
inducida por la pandemia de COVID-19 se relacion0 significativamente de manera positiva con la
automedicacion. Conclusion: El uso preventivo de antibidticos también se vio facilitado por la falta
de comprension sobre los antibidticos, las practicas inadecuadas de uso de antibioticos, la

naturaleza de la relacién médico-paciente y las caracteristicas demograficas (19).

Tadesse Y et al, en su estudio titulado “Evaluacion de las practicas deautomedicacion en Etiopia”,
su objetivo fue evaluar el alcance de la practica de automedicacion con antibioticos y sus factores
asociados entre pacientes adultos que asisten a departamentos ambulatorios (OPD) en hospitales
publicos seleccionados, en Addis Abeba, Etiopia. Metodologia:fue un estudio transversal. Se utiliz6
una técnica de muestreo aleatorio sistematico para incluir a los participantes del estudio. Se
aplicaron cuestionarios autoadministrados estructurados Resultados: el 71% habia practicado
generalmente la automedicacion. Entre ellos, el 48,3% se automedicaba con antibidticos, mientras

que el 51,7% habia utilizado otros farmacos. Los antibidticos mas utilizados son amoxicilina

21



(57%), ciprofloxacino (13%), amoxicilina/clavulanico (10%), eritromicina (8%), cotrimoxazol (7%) y

doxiciclina (5%). Conclusion: La automedicacioncon antibidticos tuvo una prevalencia del 48,3% (20).

Aparicio N et al., en su estudio titulado “Caracteristicas clinicas de la automedicacion en adultos
de tres Unidades de Salud Familiar de Paraguay en 2019” su objetivo fue describir las
caracteristicas de la automedicacion en adultos de tres Unidades de Salud Familiar del Paraguay.
Metodologia: Fue un estudio observacional, descriptivo. Resultados: Fuente de informacion del
medicamento requerido fue principalmente el farmacéutico 37%. Los farmacos analgésicos 84%.
Sintoma que motivo la automedicacion el dolor 75%. La frecuencia de automedicacion fue 66%.
Los sintomas que mayormente motivaron esta conducta fue la fiebre y el dolor y la fuente de
adquisicion las farmacias. Conclusion: En la automedicacion predomino la ingesta de analgésicos

y antipiréticos (21).

Glosh H, et al, es su estudio titulado “Concientizacion y practicas sobre el uso de antibidticosen la
India durante las ultimas etapas de la pandemia de COVID-19: una encuesta transversal”, tuvieron
como objetivo identificar las causas de la prescripcion excesiva y automedicacién de antibioticos
en la India Metodologia: Una encuesta transversal de los conocimientos, actitudes y practicas sobre
el uso de antibioticos se realiz6 de septiembre a octubre de 2022, mediante un cuestionario de
Google. Se usé la técnica de muestreo bola de nieve virtual para reclutar encuestados. Resultados:
A pesar de que la mayoria de los encuestados tenian formacion en ciencias de la salud, el 67,8 %
de los encuestados creia equivocadamente que los antibidticos aceleran los resultados del
tratamiento de la tos y los resfriados. EI 17,2% de los encuestados habiatomado antibioticos sin
receta médica. El antibiotico mas utilizado con receta y automedicacion fue la azitromicina.
Conclusién: Es necesario restringir el uso de antibiéticos para la tos, resfriadoy dolor de garganta

mediante regulaciones mas estrictas (22).
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2.2 Bases Teoricas o Cientificas
A. Automedicacion
a) Definiciones:

La OMS define la automedicacién como el uso de medicamentos para el tratamiento de
sintomas de enfermedades, sin consultar a un profesional de la salud autorizado en la

prescripcion de medicamentos. (23)

La automedicacion con antibidticos, es un problema de salud publica que puede crear varios

problemas, como el aumento de la resistencia a los medicamentos, el aumento del consumo (24).

La automedicacion repercute tanto negativa como positivamente en la salud de las personas, lo

gue se ha puesto de manifiesto durante la pandemia de COVID-19 (25).
b) Las sustancias que se automedican
Medicamentos de venta libre

México ha experimentado un aumento en la prevalencia de enfermedades degenerativas y
cronicas lo cual genera gastos al sistema publico de salud. Una solucién para reducir estos
gastos es el autocuidado de la salud con el uso de medicamentos de venta libre para el
tratamiento de los sintomas de enfermedades leves. Para analizar esta solucion, se hizo un
estudio econdmico comparativo entre el tratamiento convencional de la salud y el autocuidado
de la salud. (26)

Medicamentos antibioticos.

Alrededor del 33% de prescripciones no estaban basadas en una guia de practica clinica (27).
Los antibidticos son una bateria de medicamentos utilizados para tratar las infecciones
producidas por bacterias. Son medicamentos muy Utiles que han ayudado a controlar muchas
enfermedades provocadas por bacterias y a salvar vidas e incluso a incrementar la expectativa

de vida. Pero, los antibi6ticos no son siempre la solucion el uso innecesario de los antibioticos
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ocurre cuando se recetan antibidticos a una persona cuando no lo necesita, como es en el caso

de gripe y la influenza.
Medicamentos genéricos

Los medicamentos genéricos mejoran la accesibilidad a los medicamentos que la comunidad
necesita, contribuyendo en la sostenibilidad de los programas de salud publica y privada. Los
precios de estos productos y la proteccion de la propiedad intelectual generan conflictos entre

las empresas farmacéuticas y los sistemas de salud. (28)
Uso de drogas psicoactivas

Muchas personas usan medicamentos, con o sin receta, para hacer frente a los trastornos
causados por sus dificultades diarias. Entre ellos, podemos citar a los adultos y ancianos que
enfrentan la soledad o COVID-19, personas que enfrentan una sobrecarga de responsabilidades,
expuestas al estrés 0 a un evento dificil. Recetado y usado con discernimiento, un psicoactivo
permite atenuar o hacer desaparecer el sufrimiento psiquico. Las causas pueden ser somaticas
(procedentes de causas fisicas), psiquicas, psiquiatricas o, simplemente, debidas a condiciones
que no favorecen el suefio. Como ocurre con el alcohol o el tabaco, es probable que el consumo
excesivo de drogas psicoactivas por parte de los padres tenga un efecto perjudicial en el

comportamiento de los infantes. (29)
Plantas medicinales

Los fitofarmacos y otros productos de origen botanico, han sido utilizados por siglos en
diversas culturas con fines medicinales y dietéticos. Las personas tienen la creencia de que por
ser productos naturales son seguros, sin embargo, su potencial hepatotoxico ha sido comprobado

en diversas investigaciones en todo el mundo. (30)
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c) Riesgos de la automedicacion
Resistencia antibittica

Las bacterias son células procariotas simples que se encuentran en todas partes. Su anatomia es
relativamente simple: es esencialmente un par de hebras de ADN, plasmidos, ribosomas
flotando en algun citoplasma que esté protegido por una pared celular. Sinembargo,todavia estan
vivos, lo que significa que se adaptan y reaccionan a su entorno frente a esto las bacterias a
veces son capaces de sobrevivir a los antibioticos. Los antibioticos se utilizan para tratar las
infecciones causadas por bacterias, las que sobreviven podrian mutar o volverse

“superbacterias” y dar lugar al fenémeno de la resistencia antimicrobiana. (31)
Interacciones farmacoldgicas

Siempre que se toman dos o mas medicamentos, existe la posibilidad de que haya una
interaccion entre los medicamentos. La interaccion puede aumentar o disminuir la eficacia de
los medicamentos o sus efectos secundarios. La probabilidad de interacciones medicamentosas
aumenta a medida que aumenta el nimero de medicamentos que se toman. Por lo tanto, las
personas que toman muchos medicamentos tienen el mayor riesgo de interacciones. Las
interacciones medicamentosas contribuyen al costo de la atenciéon médica debido a los costos
de la atencion médica que se requieren para tratar los problemas causados por la ineficacia de
los cambios o los efectos secundarios. Las interacciones también pueden conducir al
sufrimiento psicoldgico. Interaccion Farmaco-Farmaco: Reaccion entre dos o mas farmacos.
Interaccion Farmaco-alimento: Reaccion entre un medicamento y un alimento o bebida.
Finalmente tenemos la interaccién medicamento-condicion: Reaccion que ocurre cuando se

toma un medicamento mientras se tiene una determinada afeccién médica (32).
Efectos ambientales de los medicamentos y los antibidticos

Estos productos farmacéuticos llegan al medio ambiente a través de una variedad de rutas que
causan efectos nocivos. Algunos ejemplos importantes de medicamentos que causan efectos
nocivos en el medio ambiente son la muerte de buitres después de consumir cadaveres de
animales tratados con diclofenaco sddico, etinilestradiol que afecta negativamente a los peces

a través de su "feminizacién" de los machos, la progesterona que produce esterilidad en las
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d)

ranas, la ivermectina que afecta negativamente el crecimiento del escarabajo pelotero, la
fluoxetina que causa cambios de comportamiento en los camarones y la resistencia bacteriana
(33-35).

Motivos para automedicarse
Publicidad

La publicidad tiene gran influencia en el pablico, especialmente en los medicamentos de venta
libre (MVL), los cuales pueden causar dafios en la salud de la poblacién. Es importante
fomentar el compromiso del farmacéutico ante la publicidad de MVL (36). En un estudio el

50,7% afirma que la publicidad influyo en la automedicacion (37).
Redes sociales

Las redes sociales sobre la salud crean conciencia sobre la atencién médica disponible y
sensibilizan a las personas sobre su necesidad de atencion médica. Indirectamente, esto puede
conducir a una mayor demanda de atencion médica, lo que a su vez puede conducir a cambios
en la prestacion de servicios y cambios en las politicas. En concreto, en lo que respecta a las
redes sociales, las personas han entrado en una nueva generacion de conectividad y sociedad

de la informacién y lo realizan por un aparato llamado celular (38).

2.3 Marco Conceptual

Antibiotico. - son sustancias quimicas especificas derivadas o producidas por los organismos vivos

que incluso en pequefias concentraciones son capaces de inhibir los procesos vitales de otros

organismos. (39)

Forma Farmacéutica. - Forma fisica de un producto farmacéutico para su administracion en

personas y animales, como tabletas, capsulas, grageas, jarabes, cremas, soluciones, inyectables,

entre otras. (40)

Medicamento. — Se produce cuando se combina principios activos y excipientes. Los

medicamentos estan destinados a ser utilizadas en personas o animales con el fin de diagnostico,

tratamiento y prevencion de enfermedades, sintomas o signos patologicos. (41)
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La automedicacion con antibidticos. - es un problema de salud publica que puede crear varios
problemas, como el aumento de la resistencia a los medicamentos, el aumento del consumo de

drogas per capita y la prevalencia de reacciones adversas en la salud humana o del animal. (24)

Resistencia a antibi6ticos. - Cuando un antibidtico es ineficaz frente a una bacteria, se dice que
esa bacteria es resistente porque el antibiotico no lo afecta en nada, carece de efecto farmacoldgico
el antibidtico. (42)

Uso Adecuado de Medicamentos. — Significa que el paciente reciba la medicacion adecuada a su
necesidad clinica, en las dosis correcta y acorde con sus requerimientos individuales, por un

periodo preciso, que los costos sean minimos para él y su comunidad. (43)

Uso inapropiado de medicamentos. — incrementa el riesgo de algun efecto adverso relacionado a
medicamentos, comparado con una terapia alternativa de igual o mayor eficacia y con menor

riesgo. (44)

27



CAPITULO IlI
HIPOTESIS

3.1. Hipotesis General

Al estudio no corresponde hipotesis por ser univariable y descriptivo.
3.2. Hipdtesis Especificas

No se aplica.

3.3. Variables

3.3.1. Variable 1

Automedicacion con antibioticos

3.3.1.1 Definicion conceptual

La automedicacion con antibidticos, es un problema de salud publica que puede crear varios
problemas, como el aumento de la resistencia a los medicamentos, el aumento del consumo
de drogas per cépita y la creacion de efectos secundarios en la salud humana o del animal
(24), asi mismo la automedicacion repercute tanto negativa como positivamente en la salud

de las personas, lo que se ha puesto de manifiesto durante la pandemia de COVID-19. (25)
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3.3.1.2 Definicion operacional

Problema de salud publica donde el poblador toma antibi6ticos y otros medicamentos
motivado por las secuelas ocasionados por el coronavirus y su variante dmicron por la
bronquitis cronica y la formacién de flema de color verde lo que obliga a automedicarse de
forma real con antibidticos, asi como también influenciados por los familiares o0 medios
publicitarios, muchas veces no se encuentra al farmacéutico para hacer consultas

especificas sobre su medicacion y asegurar el uso responsable del antibidtico.
3.3.1.3 Dimensiones

— Datos epidemioldgicos
— Prevalencia de consumo de antibi6ticos
— Factores que influyen para el uso de antibioticos

— Uso responsable del antibidtico
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CAPITULO IV
METODOLOGIA

4.1 Método de Investigacion

La metodologia general fue el método cientifico 45) y la metodologia especifica fue el método
analitico-sintético, como lo menciona Bernal; asimismo sefiala que este método es un proceso

cognoscitivo que consiste en descomponer en partes de forma individual (46).

4.2. Tipo de Investigacion

4.3.

44.

Segun la taxonomia de Rios-Ramirez y los propdsitos o finalidades de estudio, responde a la
investigacion basica, pura o formal (47), que busca generalizar conocimientos teoricos. Es la

base para las investigaciones précticas, pero no las desarrolla.
Nivel de Investigacién

Segun Naupas et al. El estudio fue del nivel descriptivo (48). Ya que tiene como finalidad

caracterizar los datos del fenémeno estudiado.
Disefio de la Investigacion

El disefio fue una “investigacion observacional”. El cual se adopt6 al disefio descriptivo simple
(49)
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Donde:
M = pobladores adultos del centro poblado Buenos Aires de Mazamari.
O = medicidn del consumo de antibidticos pos 6micron.
4.5. Poblacion y muestra
4.5.1 Poblacion
Pobladores adultos del centro poblado Buenos Aires de Mazamari.
4.5.2 Muestra

No se sabe exactamente cuantos pobladores adultos del centro poblado Buenos Aires de
Mazamari se han infectado por la émicron, la autora considerd6 como una poblacién de

estudio desconocido o infinita.

Formula para muestra infinita

nzzz'P'gl—p)
e

Donde:
n Tamario de la muestra
Z Parametro estadistico que depende del nivel de confianza 95%
e Error de estimacion maximo aceptado, 5%
p Probabilidad de que el evento ocurra 50%
q (1-p) Probabilidad de que no ocurra en evento 50%
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(1.96)2(0.5)(1 — 0.5)

n= (0.05)2
3 (3.8416)(0.5)(0.5)
B (0.0025)
0.9604
n =
0.0025
n = 384,16
Redondeando: n = 385

4.5.3 Muestreo

Para una poblacion desconocida, con un nivel de confianza del 95%, un margen de error de
5% y una probabilidad de éxito del 50% y una probabilidad de fracaso del 50%, el tamafio

de la muestra o cantidad de pobladores a encuestar fue de 385 unidades de estudio.
El muestreo fue no probabilistico del tipo en bola de nieve con criterios de inclusion.
Criterios de inclusion
o Poblador mayor de edad del centro poblado Buenos Aires de Mazamari.

o Poblador que acept6 participar del estudio de forma voluntaria luego de habérsele

informado de forma verbal y haber firmado el consentimiento informado.

o Poblador mayor de edad del centro poblado Buenos Aires de Mazamari que compro

antibidticos sin receta médica en los meses de mayo a setiembre 2023.

o Poblador mayor de edad que vive mas de un afio en el centro poblado Buenos Aires de
Mazamari.
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Criterios de exclusion
o Poblador del centro poblado Buenos Aires que abandona el estudio de forma voluntaria.
o Poblador en estado etilico o0 que no usé medidas de proteccion personal.
o Cuestionario que no fue finalizada en su totalidad.
4.6. Técnicas e Instrumentos de recoleccion de datos
4.6.1 La técnica:
Para el recojo de datos de la poblacién fue mediante la técnica de la encuesta.
4.6.2 Los instrumentos:

El instrumento fue un cuestionario estructurado y testeado su confiabilidad con alfa de

Cronbach.
Ficha técnica del instrumento

¢ Instrumento

e Nombre del cuestionario : Automedicacion con antibioticos
e Nombre del autor : Adaptado de Cérdova P.*

e Forma de aplicacion : Administrado

e Escala : Categoricas

e NuUmero de items : 18 preguntas

e Duracion : =< a 20 minutos

e Estructuracion : Cuatro dimensiones.
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¢ Calificacion

No tiene puntaje total de calificacion, los datos fueron cargados y contenidos en una hoja

electrénica para su procesamiento estadistico posterior.
o Finalidad
Medir la frecuencia de automedicacion con antibidticos.
o Componentes de la prueba
El instrumento se compone de 18 preguntas (items) organizadas por dimensiones:
e Dimension I: items: 1 — 7 Datos socio-demograficos
e Dimension IlI: items: 8 — 10 Prevalencia de consumo de antibioticos
e Dimension I11: items: 11-13 Factores que influyen el uso de antibidticos
e Dimension IV: items: 14 — 18 Uso responsable del antibi6tico
Validacion y confiabilidad del instrumento
La validez:

La validez del constructo del cuestionario fue mediante la técnica de la opinién de juicio de
expertos cuyo resultado fue el informe de juicio de cada experto. Los expertos fueron
docentes de amplia experiencia en farmacia hospitalaria, salud pablica, farmacologia y

atencion farmacéutica.
La confiabilidad:

La fiabilidad se testeo previo a un estudio piloto; cuyos resultados fueron analizados con
su métrica estadistica (50), Segun Cardenas (51); “para establecer la confiabilidad se aplica
alfa de Cronbach, obteniendo en el analisis un valor de 0.81, lo cual indica que el

instrumento es confiable.
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4.6.3. Procedimiento de la investigacion

Primero: Se tomaron medidas de bioseguridad para evitar el contagio de COVID-19. De
forma frecuente la autora se lavé las manos con jabon y agua corriente a un recipiente, para
evitar la contaminacién cruzada. Frente a personas con resfrio, gripe o covid-19, se
conservo el distanciamiento de los 1,5 metros entre personas, asi mismo se usé mascarilla
simple para protegerse de la difusion de los virus por el medio ambiente. Si bien es cierto
que ya no estamos en pandemia por covid-19 la responsabilidad del investigador a no
ocasionar dafio alguno bajo ningun pretexto, toda vez que se evitd contaminacién cruzada.
Para evitar la infeccion por cualquier virus se desinfecto las manos con alcohol de 70° con
aspersor a todo objeto de contacto comdn con los pobladores del centro poblado de Buenos
Aires. Al estornudar cualquier persona se le indico hacerlo con el brazo doblando y asegurar
el distanciamiento de 1,5 metros de persona a persona. Se prohibié comer, beber, tocarse

los ojos, la nariz y la boca durante la jornada del recojo de datos con el instrumento.
Segundo: El consentimiento informado fue firmado por los participantes en el estudio.

Tercero: El cuestionario fue aplicado a cada poblador del centro poblado de Buenos Aires
que cumple con los criterios de inclusion y exclusién, que previamente firmo el

consentimiento informado.

Cuarto: Se registro los datos recolectados en programas estadisticos para su procesamiento

respectivo.
4.7. Tecnicas de procesamiento y analisis de datos

Los datos obtenidos de la recoleccion con el cuestionario fueron registrados y procesados
en una hoja electronica de Excel, donde los datos se agruparon y organizaron para dar
respuesta a los objetivos y los problemas planteados en la investigacién, asi mismo los datos
fueron procesados para elaborar las tablas, figuras, y describir los estadigrafos descriptivos
de las variables en porcentajes y frecuencias. La codificacion, el tratamiento de los datos,
la tabulacién y analisis, asi como la elaboracion de las tablas y figuras fue elaborados con
el software Excel para Windows 2016 y IBM — SPSS v.26. Este software se utilizd para

organizar, describir cuantitativamente y analizar los datos cuantitativos del estudio.
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4.8. Aspectos éticos de la Investigacion

Se rigi6 a los lineamientos estipulados en el codigo de ética y el Reglamento general de
Investigacion de la Universidad Peruana Los Andes (52,53), fundamentalmente lo sefialado en dos

articulos, como son:
Articulo 27° sobre:
a. Proteccion de la persona, grupos étnicos y socio culturales

La autora en el estudio sobre la caracterizacion de la automedicacion con antibioticos pos variante
omicron en el Centro Poblado de Buenos Aires en Mazamari, garantiz en todo momento el respeto
de la dignidad humana, identidad, confidencialidad y privacidad de los datos consignados en el
cuestionario estructurado por el poblador del centro poblado, asi como en otros documentos de

andlisis documental.
b. Beneficencia y no maleficencia

Se vigilo y asegurd el permanente bienestar e integridad de los datos existentes del cuestionario de
estudio sobre la caracterizacion de la automedicacién con antibioticos pos variante dmicron en el
Centro Poblado de Buenos Aires en Mazamari, cuyos datos sirvieron Unicamente para la presente

investigacién con fines de analisis y de Unica utilidad el presente estudio.
c. Responsabilidad

La autora sefiala que en su estudio sobre la caracterizacién de la automedicacion con antibiéticos
pos variante Omicron en el Centro Poblado de Buenos Aires en Mazamari, actué con
responsabilidad en relacién con la pertinencia, y lineamientos a las lineas de investigacion
institucional, asi como también a los alcances y repercusiones de esta investigacion, a nivel

individual, institucional y social.
d. Veracidad

La autora garantizd la veracidad de los datos del estudio sobre la caracterizacion de la

automedicacion con antibioticos pos variante émicron en el Centro Poblado de Buenos Aires en
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Mazamari, el analisis de los datos fue presentado en los resultados del estudio, desde la formulacion
del problema, la interpretacion, presentacion del informe final, asi como también en la sustentacion,
bajo el estricto cumplimiento de lo normado en el cédigo de ética y el reglamento de propiedad
intelectual.

Respecto al segundo articulo, el Articulo 28°:

a. Laautora comprometida con el estudio llevd con el maximo rigor cientifico el estudio
sobre la caracterizacion de la automedicacion con antibidticos pos variante Gmicron en
el Centro Poblado de Buenos Aires en Mazamari, en su analisis e integracion en el
estudio se emple6 procedimientos validos y confiables para el recojo y procesamiento
de los datos; también sobre la originalidad de la investigacion y su coherencia con las

lineas de investigacion institucional como las de la Facultad de Ciencias de la Salud.

b. La autora en el estudio sobre la caracterizacion de la automedicacion con antibioticos
pos variante dmicron en el Centro Poblado de Buenos Aires en Mazamari, asumio total
responsabilidad respecto a las consecuencias que se deriven de esta investigacion, cuyos
resultados se presentan completos y de forma transparente a las autoridades académica-
cientifica, con la debida reserva sobre la procedencia de informacion sensible del
poblador; manifestando que la informacion no sera empleada con fines de lucro o

propdsitos distintos a lo requerido por la investigacion.

c. La autora se comprometié a cumplir y hacer cumplir todas las normativas de orden
institucional, nacional e internacional en relacion al tipo de investigacion y la debida
proteccidén ambiental, asi mismo afirma no existir conflictos de interés o de otra indole
que afecten los principios éticos y cientificos en lo que respecta al estudio sobre la
caracterizacion de la automedicacion con antibi6ticos pos variante dmicron en el Centro

Poblado de Buenos Aires en Mazamari en el afio 2023.
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CAPITULO V1

RESULTADOS

5.1. Descripcion de resultados

5.1.1. Prevalencia de consumo de antibidticos pos variante 6micron en el Centro Poblado de
Buenos Aires en Mazamari 2023. (Objetivo especifico 1)

Se determind la prevalencia de consumo de antibioticos pos variante 6micron en el Centro Poblado

de Buenos Aires en Mazamari 2023.

Tabla 1. Tomaron antibidticos sin receta médica la Ultima vez

Frecuencia Porcentaje
Si 382 99%
No 3 1%
Total 385 100%

Fuente: Cuestionario de automedicacién con antibioticos pos variante 6micron, Mazamari 2023
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P1. Tomo antibidticos sin receta médica la dltima vez
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Fuente: tabla 01.

Figura. 1. P1. Tomaron antibioticos sin receta médica la Gltima vez

Se puede observar en la tabla 01, la prevalencia de consumo de antibi6ticos pos variante 6micron
en el Centro Poblado de Buenos Aires en Mazamari 2023; los pobladores tomaron antibioticos sin

receta médica la Gltima vez el 99 % (n=382) y lo hicieron con receta 1% (n=03).
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Tabla 2. Frecuencia de automedicacion con los antibioticos

Frecuencia Porcentaje
Siempre 135 35%
A veces 135 35%
Algunas veces 115 30%
Nunca 0 0%
Total 385 100%

Cuestionario de automedicacion con antibidticos pos variante dmicron, Mazamari 2023

135 135

140
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30%
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Frecuencia Porcentaje

P2. Con que frecuencia te automedicas con los antibidticos
ESiempre MAveces M Algunasveces Nunca

Fuente: tabla 02.
Figura. 2. P2. Frecuencia de automedicacion con los antibidticos

Se puede observar en la tabla 02, la prevalencia de consumo de antibidticos pos variante 6micron
en el Centro Poblado de Buenos Aires en Mazamari 2023; la frecuencia de automedicacion de los
pobladores conantibidticos 35% (n=135) lo hace siempre, el 35% (n=135) lo hacen a veces y 30 %

(n=115) lo hacen algunasveces.
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Tabla 3. Usted ha recibido informacion sobre automedicacion con antibiéticos

Frecuencia Porcentaje
Si 3 1%
No 382 99%
Total 385 100%

Cuestionario de automedicacidn con antibiéticos pos variante 6micron, Mazamari 2023
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Fuente: tabla 03.

Figura. 3. P3. Usted ha recibido informacion sobre automedicacion con antibidticos

Se observa en la tabla 03, la prevalencia de consumo de antibioticos pos variante dmicron en el
Centro Poblado de Buenos Aires en Mazamari 2023; ha recibido informacion sobre
automedicacion con antibidticos, el 99 % (n=382) no ha recibido y 1 % (n=03) si ha recibido.

Por otro lado, se determind los factores que influyen para el uso de antibidticos pos variante

omicron en el Centro Poblado de Buenos Aires en Mazamari 2023.
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5.1.2. Factores que influyen en el uso de antibidticos pos variante dmicron en el Centro

Poblado de Buenos Aires en Mazamari 2023 (Objetivo especifico 2)

Tabla 4. Quien le di6é informacion para automedicarse con antibioticos

Frecuencia Porcentaje

Vecino 150 39%
Familiares 154 40%
Medios de comunicacién 43 11%
El quimico farmacéutico 7 2%
La enfermera 18 5%
El medico 4 1%
El responsable de la botica 9 2%

Total 385 100%

Cuestionario de automedicacion con antibioticos pos variante émicron, Mazamari 2023

150 154
160
140
120 m Vecino
100 m Familiares
30 Medios de comunicacion
60 39%  11% El quimico farmacéutico
40 40% | 50, 1% M La enfermera
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Frecuencia Porcentaje

F4. Quien le brindo informacion para automedicarse con
antibidticos

Fuente: tabla 04.

Figura. 4. F4. Quien le dio informacion para automedicarse con antibidticos

Se puede observar en la tabla 04, los factores que influyen para el uso de antibioticos pos variante
omicron en el Centro Poblado de Buenos Aires en Mazamari 2023; Quienes brindaron informacion
para auto medicarse con antibidticos, 40 % (n=154) fue los familiares, el 39 % (n=150) fue el

vecino y 2 % (n=04) fue el responsable de la botica, 2% (n=07) fue el quimico farmacéutico.
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Tabla 5. Cree usted que la publicidad por television y Facebook influye en la
automedicacidn por antibioticos

Frecuencia Porcentaje
Si 189 49%
No 196 51%
Total 385 100%

Cuestionario de automedicacion con antibidticos pos variante dmicron, Mazamari 2023.
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Fuente: tabla 05.

Figura. 5. F5. Cree usted cree que la publicidad por television y Facebook influye en la
automedicacién por antibioticos

Se puede observar en la tabla 05, los factores que influyen para el uso de antibidticos pos variante
omicron en el Centro Poblado de Buenos Aires en Mazamari 2023; cree que la publicidad por
television y Facebook influye en la automedicacion por antibidticos, 51 % (n=196) afirman que no
y 49 % (n=189) afirman que si publicidad por television y Facebook influye en la automedicacion

por antibidticos.
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Tabla 6. Cual fue la causa para que tomes antibidticos

Frecuencia Porcentaje

Infecciones a la piel 20 5%
Alergias 3 1%
Infecciones a los 0jos 22 6%
Infecciones a los oidos 12 3%
Infecciones al estomago 21 5%
Infecciones a las vias urinarias 19 5%
Infecciones a las vias respiratorias 156 41%
A causa de una gripe 18 5%
Infecciones a la garganta 21 5%
Tos exagerada 7 2%
Flujo vaginal 12 3%
Diarrea 42 11%
Fiebre y malestar general 25 6%
Dolor de estomago 7 2%

Total 385 100%

Cuestionario de automedicacidn con antibidticos pos variante 6micron, Mazamari 2023.
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F6. Cual fue la causa para que tomes antibioticos

Fuente: tabla 06.

Figura. 6. F6. Cual fue la causa para que tomes antibidticos

Se puede observar en la tabla 06, los factores que influyen para el uso de antibi6ticos pos variante
omicronen el Centro Poblado de Buenos Aires en Mazamari 2023; la causa para que tomen
antibioticos, 41 % (n=156) a infecciones a las vias respiratorias y 1 % (n=03) tomaron antibidtico

a causa de alergias.
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5.1.3. Uso responsable del antibiotico pos variante émicron en el Centro Poblado de Buenos
Aires en Mazamari 2023 (Objetivo especifico 3)

Se comprobd el uso responsable del antibiotico pos variante 6micron en el Centro Poblado de
Buenos Aires en Mazamari 2023.

Tabla 7. Por cuantos dias tomaste el antibiotico al caer enfermo

Frecuencia Porcentaje

1 dias 58 15%
2 dias 57 15%
3 dias 58 15%
4 dias 23 6%
5 dias 78 20%
6 dias 20 5%
7 dias 21 5%
8 dias 31 8%
9 dias 35 9%
10 dias 4 1%

Total 385 100%

Cuestionario de automedicacion con antibidticos pos variante émicron, Mazamari 2023.

80

70
m 1 dias

&0 m 2 dias

3 dias
50
4 dias

40 m 5 dias

m 6 dias

30
15% 15% 20% 5% 9% m 7 dias

20 m 8 dias
10 m 9 dias
15%6 5% 5% 8% 1% m 10 dias

Frecuencia Porcentaje

U7. Por cuantos dias tomaste el antibidtico al caer enfermo

Fuente: tabla 07.

Figura. 7. U7. Por cuantos dias tomaste el antibiotico al caer enfermo
En la tabla 07, Podemos observar el uso responsable del antibidtico pos variante 6micron en el
Centro Poblado de Buenos Aires en Mazamari 2023; Por cuantos dias tomaron el antibidtico al
caer enfermo, 20 % (n=78) tomaron por 5 dias, 15% (n=58), 15% (n=57) 15% (n=58) tomaron por
1 dia, 2 dias, 3 dias y 1 % (n=04) tomaron antibiético por 10 dias.
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Tabla 8. Cual fue el antibiotico que tomaste para tu dolencia

Frecuencia Porcentaje
Amoxicilina 72 19%
Azitromicina 109 28%
Cefalexina 19 5%
Ciprofloxacino 38 10%
Dicloxaciclina 18 5%
Gentamicina 11 3%
Levofloxacino 21 5%
Otros (no son antibidticos) 97 25%
Total 385 100%

Cuestionario de automedicacidn con antibidticos pos variante 6micron, Mazamari 2023.
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U8. Cual fue el antibidtico que tomaste para tu dolencia

Fuente: tabla 08.

Figura. 8. U8. Cual fue el antibiodtico que tomaste para tu dolencia

En la tabla 08, se puede observar el uso responsable del antibi6tico pos variante émicron en el
Centro Poblado de Buenos Aires en Mazamari 2023; Cual fue el antibiético que tomo para su
dolencia, 28 % (n=109) tomaron azitromicina, 25 % (n=97) tomaron otros medicamentos que no

son antibidticos y 3 % (n=11) usaron gentamicina, 5% (n=18) usaron Dicloxacilina.
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Tabla 9. Donde adquirio su antibiético

Frecuencia Porcentaje

Farmacia del centro de salud 19 5%
Una botica 97 25%
Una tienda o bodega 173 45%
Puesto de salud 96 25%
Supermercado 0 0%
Otro: (especifique) ...... 0 0%

Total 385 100%

Cuestionario de automedicacion con antibidticos pos variante dmicron, Mazamari 2023.
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Fuente: tabla 09.
Figura. 9. U9. Donde adquiri6 su antibiotico

En la tabla 09, Podemos observar el uso responsable del antibiotico pos variante 6micron en el
Centro Poblado de Buenos Aires en Mazamari 2023; Donde adquirid su antibiético, 45 % (n=173)
lo hizo en una tienda o bodega, un 25% (n=97) lo adquirié en una botica y un 25% (n=96) lo hizo
en un puesto de salud. Solo el 5% (n=19), adquirid, su antibidtico en una farmacia de un centro de

salud.
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Tabla 10. Le parece que el farmacéutico debe brindar la informacion sobre el uso adecuado
de los medicamentes destinados al cuidado de la salud

Frecuencia Porcentaje
Si 289 75%
No 96 25%
Total 385 100%

Cuestionario de automedicacidon con antibidticos pos variante 6micron, Mazamari 2023.
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Figura. 10. U10. Le parece que el farmacéutico debe brindar la informacion sobre el uso
adecuado de los medicamentes destinados al cuidado de la salud

En la tabla 10, Podemos observar el uso responsable del antibidtico pos variante émicron en el
Centro Poblado de Buenos Aires en Mazamari 2023; donde les parece que el farmacéutico debe
brindar la informacion sobre el uso adecuado de los medicamentes destinados al cuidado de la
salud, 75 % (n=289) dicen que si y 25 % (n=96) confirman que no debe brindar la informacién

sobre el uso adecuado de los medicamentes destinados al cuidado de la salud.
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Tabla 11. Puedes marcar varias alternativas: que aspectos informativos de tu medicamento
te brinda el farmacéutico

Frecuencia Porcentaje

Hora de tomar 236 38%
La dosis 118 19%
La frecuencia o el intervalo de tiempo 4 1%
El tiempo que debes tomar tus antibidticos 142 23%
Las reacciones adversas del antibidtico 31 5%
Las interacciones farmacoldgicas 62 10%
La absorcion del antibidtico 4 1%
Otros: (especifique): ...... 18 3%

Total 615 100%

Cuestionario de automedicacion con antibidticos pos variante dmicron, Mazamari 2023.
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Fuente: tabla 11.

Figura. 11. U11. Puedes marcar varias alternativas: que aspectos informativos de tu
medicamento te brinda el farmaceutico

En la tabla 11, Podemos observar el uso responsable del antibiético pos variante 6micron en el
Centro Poblado de Buenos Aires en Mazamari 2023; Donde marcaron varias alternativas, respecto
a que les informo el farmacéutico, 38 % (n=236) la hora de tomar su medicamento, 23 % (n=142)
el tiempo que deben tomar tus antibioticos, 19 % (n=118) respecto a su dosis y 1 % (n=04) la

absorcion del antibioético.
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ANALISIS Y DISCUSION DE RESULTADOS

Los hallazgos de la autora respecto a la prevalencia de consumo de antibi6ticos pos variante
omicron en el Centro Poblado de Buenos Aires en Mazamari 2023; los pobladores de Buenos Aires
tomaron antibidticos sin receta médica el 99 % resultados que difiere a los encontrados por Surique
K, et al, un 73% arrojo que se automedicaban con antibiéticos (18), en efecto los resultados de la
autora mas aun discrepa con los resultados obtenidos por Tadesse YB donde el 48,3% se
automedicaba con antibioticos (20), también con los de Huarcaya, B et al, donde se automedican
con antibioticos el 58% (12), discrepa tambien con los resultados de Chinchay L, et al, donde no le
da importancia a la prescripcion médica y el 87% se automedica (13) y mas aun discrepa con los
resultados de Zhang et al., donde solo el 19,5% de los participantes tomaron antibioticos para
protegerse del COVID-19. (19). Las personas pueden haber tomado mas antibiéticos para
protegerse del COVID-19 debido a la falta de comprension sobre el uso adecuado de los
antibidticos y la confusion sobre su efectividad contra los virus. Sin embargo, es importante tener
en cuenta que los antibidticos no son efectivos contra los virus como el COVID-19, ya que estan

disefiados para tratar infecciones bacterianas, no virales.

El aumento en el consumo de antibidticos sin una indicacién médica adecuada puede llevar a
problemas de resistencia bacteriana y otros efectos secundarios dafinos para la salud. Siempre es
crucial consultar a un médico o farmacéutico para obtener orientacion sobre el uso adecuado de

medicamentos.

Los resultados obtenidos por la autora indica que la frecuencia de automedicacion con antibi6ticos,
de los pobladores de Mazamari, es que por lo menos una vez se han automedicado. Asimismo, con
respecto a que si han recibido informacidn sobre automedicacién con antibidticos el 1 % (n=03) si
ha recibido, este resultado discrepa a los hallazgos de Chinchay L, et al, donde el 35% si suele
informarse de los farmacos que desean comprar (13), los resultados de la autora discrepan a los
encontrados por Surique K, et al., quienes el 54% de los encuestados no conoce acerca de la

automedicacion (18).

El incremento de no conocer sobre la automedicacion, su origen se debe a la falta de educacion
sobre temas de salud y como funcionan los medicamentos. Es fundamental promover la educacién

sanitaria, la concientizacion sobre los riesgos de la automedicacion y el acceso a fuentes confiables
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de informacion para ayudar a la poblacion a tomar decisiones mas informadas sobre su salud y el
uso adecuado de los medicamentos. La falta de conocimiento sobre la automedicacién puede
deberse a varios factores, entre ellos: Acceso a la informacion: en algunos casos, es posible que las
personas no tengan acceso a fuentes confiables de informacion sobre salud y medicamentos, lo que

les dificulta comprender los riesgos asociados con la automedicacion.

En los pobladores de Mazamari, los factores que influyen para el uso de antibidticos pos variante
omicron en el Centro Poblado de Buenos Aires en Mazamari 2023; la autora reporta que el
elemento que brinda informacion para automedicarse con antibidticos, predomina en su mayoria:
los familiares (40%) y el vecino (39%). Los pobladores creen también que la publicidad por

television y Facebook influye en la automedicacion por antibioticos, 49 % (n=189) afirman que si.

Una de las explicaciones de las formas en las que la poblacion puede buscar informacion sobre
automedicacion con antibiéticos es acudir a un médico o profesional de la salud calificado. Ellos
tienen el conocimiento y la experiencia necesaria para brindar orientacion adecuada sobre el uso
de antibidticos y otros medicamentos. Por otro lado, tenemos a fuentes confiables en linea o en
internet como sitios web de instituciones de salud reconocidas, como la Organizacion Mundial de
la Salud (OMS) o el Centro para el Control y la Prevencion de Enfermedades (CDC), que
proporcionan informacion precisa y actualizada sobre el uso de antibidticos y los riesgos de la

automedicacion.

También la poblacion busca al profesional farmacéutico porque estan capacitados y pueden brindar
informacidn sobre medicamentos, incluidos los antibidticos. Es importante tener en cuenta que la
automedicacion con antibidticos puede tener consecuencias negativas para la salud, como el
desarrollo de resistencia bacteriana y efectos secundarios adversos. Siempre es recomendable

buscar la opinién de un profesional de la salud antes de automedicarse con antibioticos.

Respecto al uso responsable del antibi6tico pos variante 6micron en el Centro Poblado de Buenos
Aires en Mazamari 2023; los dias de consumo de antibidticos al caer enfermo, la gran mayoria de
los encuestados representado por un 20 % (n=78) tomaron antibidtico por 5 dias. Segun la
informacidn en tiempo real, los criterios para definir la duracion del tratamiento con antibiéticos
pueden variar dependiendo del tipo de infeccidn y las circunstancias individuales de cada paciente.

Aqui te proporciono algunos criterios generales que se utilizan.
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La duracidn del tratamiento depende del tipo de infeccion. Por ejemplo, para infecciones del tracto
respiratorio superior, como la sinusitis o la faringitis estreptococica, se recomienda un tratamiento
de 5 a 7 dias. Para infecciones mas graves, el tratamiento puede ser de 7 a 10 dias. Segun la
gravedad de la infeccion: La gravedad de la infeccion también puede influir en la duracion del

tratamiento.

También el nimero de dias de duracion del tratamiento, es segln la respuesta del paciente al
tratamiento con antibioticos puede ser un factor determinante en la duracién del mismo. Si el
paciente muestra una mejoria rapida y una respuesta favorable al tratamiento, es posible que se
pueda reducir la duracion del mismo. Ademas, cada paciente es Unico y puede requerir una
evaluacion médica individualizada para determinar la duracion Optima del tratamiento con
antibidticos. ElI médico tendra en cuenta la historia clinica del paciente, los resultados de los

examenes Yy otros factores relevantes para tomar una decisién informada.

En el estudio la autora determind el antibidtico que usaron con mayor frecuencia fue la
azitromicina, con un 28%. Resultados que concuerdan a los hallados por Chinchay L, et al, donde
su poblacién el 82% de las personas tomaron azitromicina para evitar los sintomas de la COVID-
19 (13), la autora discrepa con los hallazgos de Aparicio N. et al., donde su poblacion se automedico

mas con los analgésicos 84% (21).

La azitromicina es un antibidtico que se usa cominmente para tratar infecciones bacterianas como
la neumonia, la bronquitis y las infecciones de la piel. Sin embargo, la COVID-19 es causada por
un virus, no por bacterias, por lo que el papel de la azitromicina en la prevencion o tratamiento de
la COVID-19 es cuestionable. El uso no autorizado de azitromicina y otros medicamentos para
tratar la COVID-19 puede tener riesgos para la salud, incluyendo efectos secundarios y eldesarrollo
de resistencia a los antibioticos. Es importante seguir las pautas y recomendaciones de los
organismos de salud publica y consultar a un médico calificado para obtener orientacion sobreel
uso de medicamentos en relacion con la COVID-19. El uso de azitromicina para prevenir los
sintomas de la COVID-19 no esta respaldado por la evidencia cientifica actual y puede representar

riesgos para la salud.

Por otro lado, tenemos a la gentamicina inyectable, es un medicamento que pertenece al grupo de
los aminoglucosidos y se utiliza para tratar infecciones bacterianas graves. Aqui tienes informacion

sobre los casos en los que se suele utilizar la gentamicina inyectable: Infecciones Graves: Se utiliza
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para tratar infecciones graves causadas por bacterias sensibles a la gentamicina, como infecciones
del tracto urinario, infecciones de la sangre, infecciones 6seas, infecciones de la piel y tejidos

blandos, infecciones respiratorias, entre otras.

La dicloxacilina es un antibiotico semisintético perteneciente al grupo de las penicilinas, y se utiliza
para tratar infecciones bacterianas causadas por organismos susceptibles a este medicamento.
Infecciones de las vias respiratorias: En algunos casos, la dicloxacilina puede ser utilizada para
tratar infecciones respiratorias causadas por bacterias sensibles a este antibidtico. Es importante
destacar que la dicloxacilina solo es efectiva contra infecciones bacterianas y no es adecuada para

tratar infecciones virales, como el resfriado comdn o la gripe.

Entre los hallazgos de la autora a los pobladores les parece que el farmacéutico debe brindar la
informacidn sobre el uso adecuado de los medicamentes destinados al cuidado de la salud, 75 %

(n=289) dicen que si y el resto confirman que no.

La dispensacion permite gestionar el control de la resistencia antimicrobiana: La dispensacion
controlada de antibidticos ayuda a prevenir el uso excesivo e inapropiado de estos medicamentos.
La resistencia a los antibidticos es un problema global creciente que puede comprometer la eficacia

de los tratamientos, por lo que es crucial administrar estos medicamentos de manera responsable.

El farmacéutico, asegura que el paciente reciba la dosis y la duracién del tratamiento adecuadas
para su condicion médica. Esto contribuye a la seguridad del paciente al minimizar el riesgo de
efectos secundarios y complicaciones asociadas con un uso inapropiado de los antibidticos. En
farmacéutico brinda educacion sanitaria en uso racional de medicamentos, el farmacéutico puede
proporcionar informacion importante al paciente sobre el antibi6tico recetado, incluyendo la dosis,
la frecuencia de administracion. Esta educacién ayuda a garantizar que el paciente comprenda

correctamente como tomar el medicamento y su importancia para el tratamiento.

La dispensacidn es responsabilidad del farmacéutico y esta normada en la ley general de salud, por
lo tanto, el cumplimiento de la dispensacién de antibidticos esta sujeta a normativas y directrices
especificas para garantizar su uso responsable. Los profesionales de la salud, incluidos los
farmacéuticos, desempefian un papel crucial en el cumplimiento de estas normativas para prevenir

la automedicacién y promover el uso adecuado de los antibi6ticos.

53



Entre los hallazgos de la autora, donde marcaron varias alternativas, respecto a que informacion
dio el farmaceéutico a los pobladores. La autora concuerda con los resultados de Chinchay L, et al,
donde el 13% considera que automedicarse es peligroso para la salud (13), también la autora
concuerda con lo afirmado en su estudio hecho por Aparicio N. et al., cuando indica que la fuente
de informacion del medicamento requerido es principalmente el farmacéutico y el 37% esta de
acuerdo (21), de la misma forma la autora se identifica con lo vertido por Quito M, et al, cuando
recomienda en brindar informacién cientifica de las consecuencias ante la mala practica de
automedicacion con antibidticos como es el caso: resistencia bacteriana, reacciones adversas entre
otros(14), la autora también concuerda con lo mencionado por Glosh H y Gupta K., cuando afirma

que la azitromicina fue el antibiotico mas usado para el tratamiento de las dolencias (22).
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CONCLUSIONES

1. Se logro caracterizar la automedicacion con antibidticos lograndose determinar la prevalencia
de consumo de antibioticos igualmente se determiné los factores que influyen para el uso de
antibidticos de la misma forma se comprobo el uso responsable del antibiotico pos variante

omicron en el Centro Poblado de Buenos Aires en Mazamari en el afio 2023.

2. Se determiné la prevalencia de consumo de antibidticos pos variante 6micron en el Centro
Poblado de Buenos Aires en Mazamari 2023; hallandose que el 99 % de los pobladores tomaron
antibidticos sin receta médica, igualmente se hallo la frecuencia de automedicacion donde el

35% lo hace siempre, el 35% lo hacen a veces y 30 % lo hacen algunas veces.

3. Laautora determiné los factores que influyen para el uso de antibidticos pos variante 6micron
en el Centro Poblado de Buenos Aires en Mazamari 2023; encontrandose, quienes brindaron
informacion para automedicarse con antibiéticos el 40 % (n=154) fue los familiares, el 39 %
(n=150) fue el vecino y 2 % (n=04) fue el responsable de la botica, 2% (n=07) fue el quimico
farmacéutico. Ademas, el 49 %, afirman que la publicidad por television y facebook tiene
influencia en la automedicacion con antibi6ticos. Asimismo, un 41% refiere que la causa para
que tomen antibidticos se deben a infecciones a las vias respiratorias y 1% tomaron antibidtico

debido a las alergias

4. Se comprobd el uso responsable del antibidtico pos variante 6micron en el Centro Poblado de
Buenos Aires en Mazamari 2023; dimension donde la gran mayoria de encuestados (75%)
menciona, que el farmacéutico debe brindar la informacion sobre el uso adecuado de los
medicamentos. Asimismo, respecto a que les informo el farmacéutico, un 38% refiere, la hora
de tomar su medicamento; un 23%, el tiempo que deben tomar sus antibidticos y un 19%, la

dosis del medicamento.
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RECOMENDACIONES

1. A los futuros tesistas que son de Mazamari estudiar la caracterizacion de las reacciones
adversas a los antibidticos automedicados pos variante émicron en el Centro Poblado de

Buenos Aires.

2. Se sugiere a futuros investigadores que para la linea de investigacion sobre la prevalencia
de consumo de antibidticos puede abordarse desde diferentes dimensiones. Primero como
la prevalencia en la poblacion se enfoca en determinar la proporcion de personas que
consumen antibioticos en una poblacion especifica, se presta para realizar estudios
epidemioldgicos para obtener datos sobre la prevalencia de consumo de antibi6ticos en
diferentes grupos de edad, género, regiones geogréaficas, entre otros. En segundo lugar, se
puede analizar la resistencia bacteriana, y su relacion con el consumo de antibioticos, asi

como los mecanismos de resistencia y su propagacion en la comunidad.

3. Sesugiere a estudiantes universitarios del ambito de salud, que para futuros estudios sobre
los factores de riesgo y los factores que pueden influir en el consumo de antibi6ticos. Se
pueden investigar variables como la prescripcion inapropiada de antibidticos, la falta de
conciencia sobre el uso adecuado de estos medicamentos, la disponibilidad y acceso a los
antibidticos, asi como también desde el punto de vista de la salud pablica que busca evaluar
el impacto del consumo de antibi6ticos en la salud publica. Se pueden investigar los efectos
adversos asociados al consumo inapropiado de antibioticos, como las reacciones alérgicas,
los efectos secundarios y el aumento de la resistencia bacteriana. Asi también seria muy
importante enfocar en evaluar las intervenciones y politicas de salud destinadas a reducir el
consumo inapropiado de antibioticos. Se pueden investigar estrategias de educacion y
concientizacion, programas de control de infecciones, pautas de prescripcion de antibioticos

y su impacto en la prevalencia de consumo.

4. Se sugiere a futuros investigadores que, el uso responsable de los antibidticos puede
abordarse desde diferentes dimensiones, primero desde la educacion y concientizacion,
donde se enfoca en investigar estrategias de educacién y concientizacion sobre el uso

responsable de los antibidticos. Se pueden promover programas de informacion dirigidos a
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profesionales de la salud y poblacion en general, con el objetivo de garantizar el uso
correcto de los antibioticos y prevenir la resistencia bacteriana. Segundo desde el punto de
vista de la prescripcion y uso adecuado, donde se busca investigar las pautas de prescripcion
de los antibioticos y su cumplimiento en la practica clinica. Se pueden analizar los factores
que influyen en la prescripcién inapropiada de antibioticos, como la falta de conocimiento,
la presion de los pacientes y la disponibilidad de alternativas terapéuticas y finalmente
desde el efecto en la salud publica, los efectos del uso responsable de los antibioticos en la

salud publica.
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Anexo 1

MATRIZ DE CONSISTENCIA

Caracterizacion de la automedicacidn con antibidticos pos variante émicron en el Centro Poblado de Buenos Aires en Mazamari 2023

PROBLEMA OBJETIVOS VARIABLE DIMENSIONES METODOLOGIA E/IOU?ELS?'CRLC\)N /
GENERAL: GENERAL: METODO: Unidad de estudio:
Metodologia Poblador mayor de edad
¢Qué caracteristicas tiene la | Caracterizar la general: Método del Centro Poblado
automedicacion con automedicacion  con Datos socio- cientifico. Buenos Aires en
antibidticos  pos variante antibioticos pos demogréficos Metodologia Mazamari que fue

omicron en el Centro Poblado
de Buenos Aires en Mazamari
2023?

SECUNDARIO:

¢COmo se viene presentando
la prevalencia de consumo de
antibidticos  pos  variante
6micron en el Centro Poblado
de Buenos Aires en Mazamari
2023?

¢Qué factores influyen para
el uso de antibidticos pos
variante Omicron en el
Centro Poblado de Buenos
Aires en Mazamari 2023?

¢ QUE caracteristicas presentan
el uso responsable del
antibidtico pos variante

variante émicron en el
Centro Poblado de
Buenos  Aires en
Mazamari 2023.

ESPECIFICOS:

Determinar la
prevalencia de
consumo de
antibidticos pos

variante émicron en el
Centro Poblado de
Buenos Aires en
Mazamari 2023.

Determinar los factores
influyen para el uso de
antibioticos pos
variante émicron en el
Centro Poblado de

Automedicacion
con antibiéticos

Prevalencia de
consumo de
antibidticos

Factores que
influyen para el
uso de
antibidticos

Uso responsable
del antibidtico

especifica: Método
analitico-sintético.

ENFOQUE:
Cuantitativo

TIPO:
Segun su
finalidad: basica

Segun el tiempo de
ocurrencia de los
hechos y registros
de informacion:
Prospectivo

NIVEL:
Descriptivo

DISENO:
descriptivo simple

infectado con émicron y
se automedica con
antibioticos.

Muestra:

No se conoce la poblacion
exactamente los infectados
por émicron. Se aplica la
férmula para muestras no
definidas obteniéndose
como resultado 385
pobladores que cumplen
criterios de inclusion.

Tipo de muestreo
No probabilistico;
muestreo tipo bola de
nieve.

Tiempo de ejecucion:
mayo a setiembre 2024
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omicron en el Centro Poblado
de Buenos Aires en Mazamari
2023?

Buenos Aires en
Mazamari 2023.

Comprobar el uso
responsable del
antibiotico pos
variante émicron en el
Centro Poblado de
Buenos  Aires en
Mazamari 2023.

Donde:

M = pobladores del
centro poblado
Buenos Aires de
Mazamari.

O=
Automedicacion
con antibidticos.

12.05.2023 hasta el
11.05.2024.

Técnica: Encuesta
Instrumento:
Cuestionario estructurado

Fiabilidad del
instrumento: Con el
estadimetro: Alfa de
Crombach.

Soporte informatico:
IBM — SPSS v.26
Excel para-Windows 2016
Procesamiento
estadistico:

Disefio estadistico:
descriptiva

Tipo de gréaficos:
Grafico de barras.
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MATRIZ DE OPERACIONALIZACION DE LAS VARIABLES

Anexo 2

DEFINICION DEFINICION VALOR FINAL
VARIABLE CONCEPTUAL OPERACIOAL (DIMENSION) INDICADOR (unidades/categorias)
L dicacié Edad
’ Omicron es un Datos socio- Estado civil

automedicacion con
antibiéticos

un problema de salud
publica que puede
crear varios
problemas, como el
aumento de la
resistencia a los
medicamentos, el
aumento del consumo
de drogas per cépita 'y
la creacion de efectos
secundarios en la
salud humana o del
animal(21), asi
mismo la
automedicacion
repercute tanto
negativa como
positivamente en la
salud de las personas,
lo que se ha puesto de
manifiesto durante la
pandemia de COVID-
19(22).

problema de salud
publica donde el
poblador toma
antibioticos y otros
medicamentos
motivados por las
secuelas ocasionados
por el coronavirus y su
variante, factores como
la tos, bronquitis
cronica y la formacion
de flema de color verde
y la publicidad dirigida
al consumidor obliga a
automedicarse con
antibidticos, muchas
Veces no encontramos
al farmacéutico para
hacer consultas
especificas sobre su
medicacion y asegurar
el uso responsable del
antibidtico.

demograficos

Nivel de escolaridad
Religion pertenece
ingreso familiar

Recibes atencion medica

Prevalencia de
consumo de
antibiéticos

En qué afio y mes te infectaste con el
covid-19

Se infecto con 6micron

El poblador se automedica
Frecuencia de automedicacion con
antibiéticos

Informacion sobre automedicacion
con antibioticos

Categorica nominal dicotémica
Categorica nominal dicotémica
Categorica ordinal politobmica

Categdrica nominal dicotomica

Factores que
influyen el uso
de antibioticos

Persona que influye a la
automedicacién con antibioticos
Influye la publicidad para uso de
antibidticos

Cual fue la causa para tener que
tomar antibidticos

Categdrica nominal Politomica
Categdrica nominal dicotomica
Categdrica nominal politémica

Uso responsable
del antibidtico

Dias de tratamiento con antibi6tico
Antibiético que uso

Donde adquiri6 su antibiético
Consulta al farmacéutico
Informacion dada por el farmacéutico
sobre el antibiotico

Numérica discreta
Categdrica nominal
Categorica nominal politémica
Categdrica nominal dicotémica
Categérica nominal politémica

68




Anexo 3

MATRIZ DE OPERACIONALIZACION DEL INSTRUMENTO

caracterizacion de la automedicacién con antibidticos pos variante 6micron en el Centro Poblado de Buenos Aires en Mazamari 2023

VARIABLES DIMENSIONES INDICADORES ITEMS
Edad cronoldgica Tuedad: .............cooenenin.
Género:
Género: [ IMasculino
[ ]Femenino
Estado civil:
[ ]Soltero
P [ ]Casado
Estado civil: [ ]Separado
[ ]Conviviente
[ Viudo
- . Nivel de escolaridad
Datos demogréficos Datos socio-

del poblador

demograficos

Nivel de escolaridad

Religion:

[ ]Primaria
[ ]Secundaria
[ ]Técnico
[ ]Universidad
[ INinguno
A que religion pertenece
[ ]catdlico
[ ]Evangélico
[ ]Testigo de Jehova
[ Jadventista
[ Imormén
[ ]No profesa ninguna religion
[ ]Otros:
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Promedio general de ingreso familiar mensual

Promedio general de ingreso familiar mensual:

[ ]menora$S/500

[ 1 Menor al sueldo minimo de S/ 1025
[ 1 Mayor al sueldo minimo de S/ 1025
[ 1S/2510

[ 1S/5000

Recibe atencion medica

Recibes atencion medica
[ ]Seguro integral de salud — MINSA

automedicacion con
antibidticos

[ ]Essalud
[ ]Seguro particular
[ INinguno
Tomo antibi6ticos sin receta médica la Gltima vez
El poblador se automedica [ ]Si
[ INo
Con que frecuencia te automedicas con los antibidticos
Prevalencia de _ o o [ ]Siempre
consumo de Frecuencia de automedicacion con antibioticos [ JAveces
antibidticos [ JAlgunas veces
[ INunca

Informacion sobre automedicacién con
antibiéticos

Usted ha recibido informacidn sobre automedicacién con
antibiéticos

[ ]Si
[ INo

Factores que
influyen el uso
de antibioticos

Persona que influye a la automedicacién con
antibidticos

Quien le brindo informacién para automedicarse con
antibidticos

] Vecino

] Familiares

] Medios de comunicacion

] El quimico farmacéutico

] La enfermera
] El medico

1
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[ ]El responsable de la botica

Influye la publicidad para uso de antibidticos

La publicidad por television y Facebook influye en la
automedicacion por antibidticos

[ ISi
[ INo

Cual fue la causa para tener que tomar antibiéticos

Cual fue la causa para que tomes antibioticos

]Infecciones a la piel

JAlergias

]infecciones a los ojos
]infecciones a los oidos
]iInfecciones al estomago
]Infecciones a las vias urinarias
]Infecciones a las vias respiratorias
]Infecciones por covid-19

]JA causa de una gripe
]infecciones a la garganta

]Tos exagerada

]Infecciones de transmisién sexual
]Flujo vaginal

]Diarrea

]Fiebre y malestar general

]Dolor de estomago

o e W N W W W N W e W N W W W N W |

Uso responsable
del antibidtico

Dias de tratamiento con antibiético

Por cuantos dias tomaste el antibiético al caer enfermo

Antibidtico que uso

Donde adquirio su antibiético

Donde adquiri6 su antibiotico

[ ]Farmacia del centro de salud
[ ]Unabotica
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[ ]Unatienda o bodega

[ ]Puesto de salud

[ ]Supermercado

[ ]Otro: (especifique) ......................

Consulta al farmacéutico

Le parece que el farmacéutico debe brindar Ila
informacién sobre el uso adecuado de los medicamentes
destinados al cuidado de la salud

[ 1si
[ INo

Informacion dada por el farmacéutico sobre el

antibiético

Puedes marcar varias alternativas: que aspectos
informativos de tu medicamento te brinda el farmacéutico

]Hora de tomar

]La dosis

]La frecuencia o el intervalo de tiempo

]EI tiempo que debes tomar tus antibidticos

]Las reacciones adversas del antibiotico

]Las interacciones farmacoldgicas

]La absorcidn del antibiético

] otros: (especifique): ..........coeviiiiiiiii

[ N e B e N e e e e M |
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Anexo 4
INSTRUMENTO DE INVESTIGACION

Caracterizacion de la automedicacion con antibidticos pos variante
omicron en el centro poblado de Buenos Aires en Mazamari 2023

“““““““““““““““ La informacién es confidencial y anonima, solo serd utilizada para fines de la
presente investigacion.

Instrucciones: Lea usted con atencion y conteste a las preguntas marcando con “X” en los
corchetes en una sola vez; algunas te piden que puedes marcar varios es segin cada pregunta
también debes rellenar en las lineas continuas segln sea tu respuesta.

A la fecha usted se infectd con el virus covid-19

[ ]Si [ ]No

Si tu respuesta fue no, gracias aqui termino la encuesta entregar al responsable de recoger este
cuestionario. Si tu respuesta fue Sl, continuamos.

Te infectaste con el covid-19 en el afio 2023 por los meses de enero a agosto (6micron)
[ ]Si [ INo

Si tu respuesta fue no, gracias aqui termino la encuesta entregar al responsable de recoger este
cuestionario. Si tu respuesta fue Sl, continuamos.

Seccion: Socio-demogréafico
1. Tuedad: (V1)

2. Genero: (V2)
[ IMasculino
[ ]Femenino

3. Estado civil:
]Soltero
]Casado
]Separado
]Conviviente
1Viudo

— e ———
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4. Nivel de escolaridad

[ ]Primaria
[ ]Secundaria
[ ]Técnico
[ JUniversidad
[ INinguno
5. A que religion pertenece
[ ]catdlico
[ ]Evangélico
[ ]Testigo de Jehova
[ Jadventista
[ Jmormén
[ INo profesa ninguna religion
[ ]Otros:

6. Promedio general de ingreso familiar mensual:
[ 1 MenoraS/500
[ ] Menor al sueldo minimo de S/ 1025
[ ] Mayor al sueldo minimo de S/ 1025
[ 1S/2510
[ ]1S/5000

7. Recibes atencién medica
[ ]Seguro integral de salud- MINSA

[ JESSALUD
[ ]Seguro particular
[ INinguno

Seccion I: Prevalencia de consumo de antibidticos

1. Tomo antibidticos sin receta médica la ultima vez (V3)

[ ]Si
[ INo
2. Con que frecuencia te automedicas con los antibioticos (V4)
[ ]Siempre
[ ]A veces
[ ]Algunas veces
[ JNunca
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3. Usted ha recibido informacion sobre automedicacion con antibidticos(V5)

[ 1Si
[ INo

Seccion I1: Factores que influyen el uso de antibi6ticos

4. Quien le brindo informacién para automedicarse con antibi6ticos(\V6)
[ ]Vecino
[ ] Familiares
[ ] Medios de comunicacion
[ ] EI quimico farmacéutico
[ ]Laenfermera
[ ]1Elmedico
[ ]Elresponsable de la botica

5. La publicidad por television y Facebook influye en la automedicacion por antibioticos
(V7)
[ ]Si
[ INo
6. Cual fue la causa para que tomes antibioticos (V8)
]Infecciones a la piel
JAlergias
]Infecciones a los ojos
]Infecciones a los oidos
]Infecciones al estomago
]Infecciones a las vias urinarias
]Infecciones a las vias respiratorias
]Infecciones por covid-19
]A causa de una gripe
]Infecciones a la garganta
]Tos exagerada
]Infecciones de transmision sexual
]Flujo vaginal
|Diarrea
|Fiebre y malestar general
]Dolor de estomago

L N e N W W W e N B e N e N e B e W e N e B W N |

Seccion I11: Uso responsable del antibidtico

7. Por cuantos dias tomaste el antibidtico al caer enfermo (V9)



9. Donde adquirio su antibi6tico (V11)
JFarmacia del centro de salud

]Una botica

JUna tienda o bodega

JPuesto de salud

]Supermercado

]Otro: (especifique) ......................

— e ———

10. Le parece que el farmacéutico debe brindar la informacion sobre el uso adecuado de los
medicamentes destinados al cuidado de la salud (V12)

[ ]si
[ INo

11. Puedes marcar varias alternativas: que aspectos informativos de tu medicamento te
brinda el farmacéutico (V13)

]Hora de tomar

]La dosis

]La frecuencia o el intervalo de tiempo

]El tiempo que debes tomar tus antibidticos

]Las reacciones adversas del antibiotico

]Las interacciones farmacologicas

]La absorcion del antibidtico

] otros: (especifique): .........ooviiiiiiiiii

M~ || e e e e e

Gracias
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Anexo 5

CONFIABILIDAD Y VALIDACION DEL INSTRUMENTO

P13

3

3

3

P10 | P11 | P12

7

7

7

P9

P8

14 | 10

12 | 10

12 | 10

P7

2

2

2

P6

7

7

7

P5

P4

P3

EDADP1 | GENEROP2

23
41

31

35
35
39
38
42

22
27

30

22
26
26
43

28
24
25
59
35

ID

10
11
12
13
14
15
16
17
18
19
20

Estadisticas de fiabilidad

Alfa de

N de elementos

Cronbach

11

0,810

0,8 1,0
77

0,6

moderada

0,4

Baja

0,2

Muy baja

0



Estadisticas de total de elemento

Media de escala si Varianza de escala  Correlacion total ~ Alfa de Cronbach

el elementoseha  si el elemento se de elementos si el elemento se ha
suprimido ha suprimido corregida suprimido
Preg. 1 41,45 139,313 514 ,808
Preg. 2 40,45 139,839 ,308 811
Preg. 3 41,30 143,800 , 137 ,817
Preg. 4 37,45 118,366 ,755 773
Preg. 5 41,30 143,168 223 ,816
Preg. 6 34,50 63,211 ,852 ,799
Preg. 7 36,80 89,642 ,850 ,743
Preg. 8 38,35 104,555 ,899 147
Preg. 9 40,65 136,345 ,580 ,803
Preg. 10 41,35 143,082 ,193 ,816
Preg. 11 38,40 120,989 737 778
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UNIVERSIDAD PERUANA LOS ANDES
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD

FICHA DE VALIDACION INFORME DE OPINION DE JUICIO POR EXPERTO

I.- DATOS GENERALES:

1.1, Titvio de 'a investigacén. “CARACTERIZACION DE LA AUTOMEDICACION CON ANTIBIOTICOS
POS VARIANTE OMICRON EN EL CENTRO POBLADO DE BUENOS AIRES EN MAZAMARI 2023

1.2 Nombre de los instrumentos motivo ce evaluacion “Caracterizacion de la automedicacién con

antibiéticos”
I.- ASPECTOS DE VALIDACION
MUY
INDICADORES ‘ CRITERIOS omc‘cnn uo-:ua su;no BUENO
| | <
1. Claridad Esta ffmnulado con lenguaje %
- apropiado.
2 Esta expresado en conductas
- OF:p s observables. = X
3. Actualidad Adecuado al avance de ciencias de g
la salud. =
4. Organizaciéon Existe una organizacién légica »
Comprende los aspectos en e
5. Suficiencia cantidad y ad . X
) 2 | Adecuado para valorar los
B iisncionmiced | instrumentos de investigacion. | X
Basado en aspectos tedricos |
7. Consistencia clentificos. X |- |
Entre las dimensiones e |
8 Conerencia |indicacores. o T'___-, %_|
. La estrategia responde al propésitoc
9:. Metadolagis del diagnostico. | | X7
g Es Gtil y adecuado para la 1 ]
10. Pertinencia investigacin.
Sumatoria y Total J l 2 | 24
Il. PROMEDIO DE VALORACION: .. . . =<
Defictente (10) Aceptable (11 - 20) Bueno (21 - 30) Excelente (31 - 40)

OPINION DE APLICABILIDAD: El instrumento de investigacion tiene una aplicabilidad excelente
&(ﬂ«lf’.{(}. » .&/leﬂa. - A/)/}.b/s’n . //U(':f fa
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UNIVERSIDAD PERUANA LOS ANDES
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD

FICHA DE VALIDACION INFORME DE OPINION DE JUICIO POR EXPERTO

I.- DATOS GENERALES:

1.1 Titulo ce /a Investigacén. “CARACTERIZACION DE LA AUTOMEDICACION CON ANTIBIOTICOS
POS VARIANTE OMICRON EN EL CENTRO POBLADO DE BUENOS AIRES EN MAZAMARI 2023

12 Nombre de los instrumentos motivo ce evaluacion “Caracterizacion de la automedicacién con
antibiéticos’

Il.- ASPECTOS DE VALIDACION

MUY
“ o DEFICIENTE azo;un nu:uo BUENG
1 2
Esta formulado con lenguaje , [
1. Clandad apropiado. b &
Esta expresado en conductas
2., 0Dy observables. 7< !
3. Actualidad Adecuado al avance de ciencias de * [
| la salud. | | | | _
4. Organizacién  Existe una organizacion logica. X
g oy Comprende los aspectos en ,
. Susckec cantidad y calidad. X |
: Adecuado para valorar los |
0. Infenclonalided instrumentos de investigacién. X
" Basado en aspectos tedricos
7. Consistencia o X
: Entre las dimensicnes e [
8. Coherencia | i1 sicadores P | X ’
La estrategia responde al proposito
9. eladologia del diagnéstico. Y
" . Es Gtil y adecuado para la
10. Pertinencia investigacién. ¥

|
i Sumfat_onayTotal I—Iv*_‘l_- 3]_7 -[‘lﬂ.,

1l PROMEDIO DE VALORACION: . ?93 : '\ “‘\“‘\\c\m

Deficiente (10)
OPINION DE APLICABILIDAD: El instrum

Aceptable (11 -20) Bueno (21 - 30) Excelente (31 - 40)

e \/

JADY

estigacion tiene una aplicabilidad excelente

Dra. Monita Poma Vivas
Qo Farmads 73
COFP N Geudd
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UNIVERSIDAD PERUANA LOS ANDES
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD

FICHA DE VALIDACION INFORME DE OPINION DE JUICIO POR EXPERTO

|.- DATOS GENERALES:

1.1 Tituo de 'a investigac:én. “CARACTERIZACION DE LA AUTOMEDICACION CON ANTIBIOTICOS
POS VARIANTE OMICRON EN EL CENTRO POBLADO DE BUENOS AIRES EN MAZAMARI 2023

12 Nombre de los instrumentos motivo de evaluacién ‘Caracterizacion de la automedicacién con
antibiéticos’

Il.- ASPECTOS DE VALIDACION

oy
INDICADORES CRITERIOS o '“‘;‘“ I au:no | _BUENO
1 '1 Z
1. Claridad Esta ff»rmulado con lenguaje X
apropiado
2 Esta expresado en conductas
2. Objetividad Shascvatias. 1 Y
: - ‘ \
3. Actualidad Adecuado al avance de ciencias de |
la salug | x
4. Organizacion Existe una organizacion légica. x
: Comprende los aspectos en i
5. Sulicisncie cantidad y calidad, X
% X Adecuado para valorar los ;
8. Intencionalidad | ;. otrumentos de investigacién. X |
3 Basado en aspectos tedncos ‘ % il
7. Consistencia Seniiace -X‘ 3
: Entre |as dimensiones e \
B Cohessncis __ Indicadores. sl bl o | X = 1
: La estrategia responde al proposito |
9. Metodologia del diagnéstico. X
" ’ Es atil y adecuado para la ‘
10. Pertinencia e n , ‘ X
Sumatoria y Total l l 09 l ze

il. PROMEDIO DE VALORACION: . 3T
Deficiente (10) Aceptable (11 -20) Bueno (21 - 30)

OPINION DE APLICABILIDAD: El instrumento de investigacion tiene una aplicabilidad excelente
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UNIVERSIDAD PERUANA LOS ANDES
FACULTAD DE CIENCIAS DE LA SALUD

FICHA DE VALIDACION INFORME DE OPINION DE JUICIO POR EXPERTO

I.- DATOS GENERALES:

1.1, Titulo ce 1a investigacién: “CARACTERIZACION DE LA AUTOMEDICACION CON ANTIBIOTICOS
POS VARIANTE OMICRON EN EL CENTRO POBLADO DE BUENOS AIRES EN MAZAMARI 2023"

12 Nombre de ios instrumentos motivo de evaluacion “Caracterizacion de la automedicacién con

antibiéticos’

Il.- ASPECTOS DE VALIDACION

PEETIESE) (R MUY
= o DEFICIENTE uwwtz | weno3 wfm
1 |
1. Claridad Esta formulado con lenguaje v
apropiado.
. Esta expresadoe en conductas -
A1 Omeiiied observables.
3. Actualidad Adecuado al avance de ciencias de L
la salud.
4. Organizacién Existe una organizacion logica v
= Comprende los aspectos en
5 Suficlenca  cantidad y calidad. ‘
, Adecuado para valorar los ,
_‘_3_ infenclonsidsd instrumentos de investigacion. =
: : Basado en aspectos tedricos
7 Conﬁtstenua clenlificos. | | L _
8. ‘Bibeiencl Entre las dimensicnes e L
_| Indicadores. | !
La estrategia responde al proposito
& Metodologia | g1 giagnostico. :
Es Util y adecuado para la :
. 19. Per}«nenm investigacion. )
Sumatoria y Total | r l 12 l 74
Ill. PROMEDIO DE VALORACION: . = =% ;

Deficiente (10) _ Excelente (31 - 40)

Aceptable (11 - 20) Bueno (21 -30) _
igacion tiene una aplicabilidad excelente
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Caracterizacion de la automedicacion con antibidticos pos variante dmicron en el centro poblado de Buenos Aires en Mazamari 2023.
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Anexo 7

CONSENTIMIENTO INFORMADO
Luego de haber sido debidamente informada/o de los objetivos, procedimientos y riesgos
hacia mi persona como parte de la investigacion denominada “CARACTERIZACION DE
LA AUTOMEDICACION CON ANTIBIOTICOS POS VARIANTE OMICRON EN
EL CENTRO POBLADO BUENOS AIRES EN MAZAMARI 20227, mediante la firma
de este documento acepto participar voluntariamente en el trabajo que se esta llevando a cabo
conducido por los investigadores responsables: “Torres Aliaga katiusca”

Se me ha notificado que mi participacidn es totalmente libre y voluntaria y que ain después
de iniciada puedo rehusarme a responder cualquiera de las preguntas o decidir suspender mi
participacién en cualquier momento, sin que ello me ocasione ninguin perjuicio. Asimismo,
se me ha dicho que mis respuestas a las preguntas y aportes serdn absolutamente
confidenciales y que las conocera solo el equipo de profesionales involucradas/os en la
investigacion; y se me ha informado que se resguardara mi identidad en la obtencion,
elaboracion y divulgacion del material producido.

Entiendo que los resultados de la investigacién me ser&n proporcionados si los solicito y que
todas las preguntas acerca del estudio o sobre los derechos a participar en el mismo me seran
respondidas.

Buenos aires, ...... [0 (TP TTTTTUTRT TR 2023.

(PARTICIPANTE)

Apellidos y nombres: ..............oooviiiiiinn,

1.Responsable de investigacion
Apellidos y nombres: KatiuscaTorres Aliaga
D.N.I. N° 47352102
N° de teléfono/celular: 92895748
Email: KatiuscaTorresAliaga@gmail.com

Firma )
2.Asesor(a) de’investigacion

Apellidos y nombres: Mg. Lopez Calderdon Rocio Jerénima
D.N.I. N° 20075533
N° de teléfono/celular: 954931834

Email: d.rlopezc@upla.edu.pe

Firma:
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Anexo 8

Fotos de la aplicacion del instrumento
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Anexo 9
DATOS SOCIO-EPIDEMIOLOGICOS

Tabla 12. Se infectaron con el covid-19 en el afio 2022 por los meses de enero a agosto
(6micron)

Frecuencia Porcentaje
Te infectaste con el covid-19 en e] afio 2022 385 100%
por los meses de enero a agosto (6micron)
Total 385 100%

Cuestionario de automedicacién con antibiéticos pos variante 6micron, Mazamari 2023.

385

400
350
300
250
200
150
100

50

100%

Frecuencia Porcentaje
A la fecha usted se infecto con el virus covid - 19

Fuente: tabla 12.

Figura. 12. Se infectaron con el covid-19 en el afio 2022 por los meses de enero a
agosto (6micron)
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Tabla 13. Distribucion de las edades de los pobladores de Buenos Aires en Mazamari

2023
frecuencia Porcentaje

19 - 24 afios 44 11%
25 - 30 afios 60 16%
31 - 36 afos 73 19%
37 - 42 afos 51 13%
43 - 48 anos 72 19%
49 - 54 afios 19 5%
55 - 60 afios 34 9%
61 - 66 afios 32 8%

TOTAL 385 100%

Cuestionario de automedicacion con antibidticos pos variante dmicron, Mazamari 2023.

60

50

30

20
11% 16% 19% 13% 19% l% s, 8%

0

19- 24 afios 25-30afios 31-36aflos 37-42afios 43- 48 afios - 54 afios 55- 60 afios 61-66afios

Frecuencias
=
(=]

—
[=)

Intervalos de edad
m DISTRIBUCION DE EDADES frecuencia m DISTRIBUCION DE EDADES Porcentaje
Fuente: tabla 13.

Figura. 13. Distribucion de las edades de los pobladores de Buenos Aires en Mazamari
2023
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Tabla 14. Distribucion del género de los pobladores de Buenos Aires en Mazamari

2023
Frecuencia Porcentaje
Masculino 194 50%
Femenino 191 50%
Total 385 100%

Cuestionario de automedicacion con antibidticos pos variante dmicron, Mazamari 2023.

194 191

200
150
100 20%  50%

50

Frecuencia Porcentaje

D2. Tu género es

B Masculino ™ Femenino

Fuente: tabla 14.

Figura. 14. Distribucion del género de los pobladores de Buenos Aires en Mazamari
2023
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Tabla 15. Distribucion del estado civil de los pobladores de Buenos Aires en
Mazamari 2023

Frecuencia Porcentaje
Soltero 153 40%
Casado 156 41%
Separado 0 0%
Conviviente 57 15%
Viudo 19 5%
Total 385 100%

Cuestionario de automedicacién con antibiéticos pos variante 6micron, Mazamari 2023.

153 156

160
140
120
100
80
60

40
41%

20 40% 0% 15% 5%

Frecuencia Porcentaje

D3. Estado civil

mSoltero  m Casado Separado m Conviviente m Viudo

Fuente: tabla 15.

Figura. 15. Distribucion del estado civil de los pobladores de Buenos Aires en
Mazamari 2023
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Tabla 16. Distribucion del nivel de escolaridad de los pobladores de Buenos Aires en
Mazamari 2023

Frecuencia Porcentaje
Primaria 205 53%
Secundaria 154 40%
Técnico 23 6%
Universidad 3 1%
Ninguno 0 0%
Total 385 100%

Cuestionario de automedicacién con antibiéticos pos variante 6micron, Mazamari 2023.

250

200

150

40%

100

50

Frecuencia Porcentaje

D4. Nivel de escolaridad
M Primaria M Secundaria Técnico M Universidad ™ Ninguno

Fuente: tabla 16.

Figura. 16. Distribucion del nivel de escolaridad de los pobladores de Buenos Aires en
Mazamari 2023
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Tabla 17. Distribucion de la religion que practica los pobladores de Buenos Aires en
Mazamari 2023

Frecuencia Porcentaje

Catdlico 39 10%
Evangélico 243 63%
Testigo de Jehova 59 15%
Adventista 6 2%
No profesa ninguna religion 38 10%
Otros: 0 0%

Total 385 100%

Cuestionario de automedicacion con antibidticos pos variante dmicron, Mazamari 2023.

243
250
200
m Catdlico
150 .
m Evangélico
Testigo de Jehova
100 63%
W Adventista
<0 15% B No profesa ninguna religion
10% 2% 10%
0 AT e
Frecuencia Porcentaje

D5. A que religion pertenece

Fuente: tabla 17.

Figura. 17. Distribucion de la religion que practica los pobladores de Buenos Aires en
Mazamari 2023
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Tabla 18. Distribucion del promedio general del ingreso familiar mensual de los
pobladores de Buenos Aires en Mazamari 2023

Frecuencia Porcentaje
Menor a S/ 500 78 20%
Menor al sueldo minimo de S/ 1025 302 78%
Mayor al sueldo minimo de S/ 1025 5 1%
S/ 2510 0 0%
S/5000 0 0%
Total 385 100%

Cuestionario de automedicacion con antibidticos pos variante émicron, Mazamari 2023.

302
350
300
250 ®m Menor a S/ 500
200
150 78% m Menor al sueldo minimo de S/
1025
100 20%
50 1% Mayor al sueldo minimo de S/
— A 1025
0

Frecuencia Porcentaje

D6. Promedio general de ingreso familiar
mensual

Fuente: tabla 18.

Figura. 18. Distribucion del promedio general del ingreso familiar mensual de los
pobladores de Buenos Aires en Mazamari 2023
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Tabla 19. Distribucion de recepcion de atencion medica de los pobladores de Buenos

Aires en Mazamari 2023

Frecuencia Porcentaje
Seguro integral de salud — MINSA 229 59%
Essalud 4 1%
Seguro particular 4 1%
Ninguno 148 38%
Total 385 100%

Cuestionario de automedicacidn con antibidticos pos variante 6micron, Mazamari 2023.

229

250

200

150

100

50

Frecuencia

m Segurointegral de salid — MINSA

38% W Essalud
59% Seguro particular
1% ,
1% H Ninguno
AN AR

Porcentaje

D7. Recibes atencion medica

Fuente: tabla 19.

Figura. 19. Distribucion de recepcion de atencion medica de los pobladores de Buenos

Aires en Mazamari 2023
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