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ESCUELA DE POSGR

RESOLUCION DIRECTORAL N° 0861-2025-D-EPG-UANCV/J
Juliaca, 23 de diciembre del 2025

VISTOS:
El expediente N° 9545 presentado por el (|a) Bachiller: CHINO QUENTA HENRY LEE CHIN quien solicita nominacion de jurados,
fecha y hora de sustentacion de tesis, en la Escuela de Posgrado de la Universidad Andina "Néstor Caceres Velasquez”.

CONSIDERANDO:

Que, el (a) Bachiller: CHINO QUENTA HENRY LEE CHIN con nimero de DNI 01332095 con nimero de mafricula 21038051 ha
solicitado asignacion de jurados, Fecha y hora de sustentacion de la Tesis Titulada: FACTORES DE AUTOMEDICACION
RELACIONADO AL CONOCIMIENTO SOBRE USO RACIONAL DE MEDICAMENTOS EN PACIENTES DEL HOSPITAL Il
ESSALUD JULIACA - 2025 para optar el GRADO de: MAGISTER EN SALUD Mencion: SALUD PUBLICA de la Escuela de
Posgrado de la Universidad Andina Néstor Caceres Velasquez;

Que, de conformidad con lo previsto en el articulo 18° del Reglamento Interno de Trabajo de Investigacion Conducente a Grados
y Titulos, COMITE DE INVESTIGACION;

Que, mediante Resolucion N°871-2025 -USA-EPG/UANCV SE APRUEBA Y AUTORIZA LA EJECUCION DE LA PROPUESTA
DE INVESTIGACION y con Resolucion N°1992-2025-USA-EPG/UANCV, se APRUEBA y AUTORIZA EL INFORME FINAL DE
LA INVESTIGACION (BORRADOR DE TESIS) Titulada: FACTORES DE AUTOMEDICACION RELACIONADO AL
CONOCIMIENTO SOBRE USO RACIONAL DE MEDICAMENTOS EN PACIENTES DEL HOSPITAL lll ESSALUD JULIACA -
2025 Lamisma que pertenece a la Linea de Investigacion: SALUD PUBLICA - P42;

Que, al haberse cumplido con los requisitos exigidos por el Reglamento Interno de Trabajo de Investigacion Conducente a Grados
y Titulos en su articulo 28° DE LA SUSTENTACION.

Y estando, la opinion favorable del Director de la Unidad de Investigacion y el Director de la Escuela de Posgrado mediante
acta de sorteo de jurado, con registro N° 000566 de fecha: 16 de diciembre del 2025 se nomina jurados.

Que, conforme al articulo 66° del Reglamento General de la Escuela de Posgrado de la UANCV, establece que /a Tesis de
Posgrado es un trabajo de investigacion cientifica original de actualidad y de alfo valor cientifico;

En uso de las atribuciones conferidas a la Direccion en el inciso “J" del articulo 17° del Reglamento General de |a Escuela de
Posgrado, y el articulo 76° del Estatuto Universitario;

SE RESUELVE: .

ARTICULO PRIMERO. - DECLARAR APTO para la sustentacion presencial de! INFORME FINAL DE LA INVESTIGACION
(borrador de tesis), TITULADO: FACTORES DE AUTOMEDICACION RELACIONADO AL CONOCIMIENTO SOBRE USO
RACIONAL DE MEDICAMENTOS EN PACIENTES DEL HOSPITAL Ill ESSALUD JULIACA - 2025 del (la) Bach: CHINO
QUENTA HENRY LEE CHIN, para optar el GRADO de: MAGISTER EN SALUD Mencion: SALUD PUBLICA, en virtud de los

considerandos expuestos.
ARTICULO SEGUNDO. - NOMINAR JURADOS para la sustentacion presencial y defensa de Ia tesis a los siguientes docentes
ordinarios:
Presidente : Dra. MARYLUZ CRUZ COLCA
Primer miembro : Dra. GABRIELA BETTY ARIAS LUQUE
Segundo miembro : Dra. MARIA CONCEPCION FIGUEROA VILCA
Asesor : Dra. ESPERANZA CUEVA ROSSEL
ARTICULO TERCERO. - PROGRAMAR FECHA Y HORA de sustentacion como se detalla:
Fecha : Lunes, 29 de diciembre del 2025
Hora :03:30 p.m.
Lugar : Aula N°206 Centro Comercial N° 03 UANCV-JULIACA

ARTICULO CUARTAO. - El Director de la Escuela de Posgrado queda encargado del cumplimiento de la presente Resolucion.
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RESOLUCION DIRECTORAL N° 01992-2025-USA-EPG/UANCV

Juliaca, 12 de noviembre de 2025

VISTOS:

El Expediente N® 2025-C-6219 de fecha 21 de octubre de 2025, el (la) Bach. CHINO QUENTA HENRY LEE CHIN, con DNI N°®
01332095, cadigo de matricula N° 21038051, quien solicita Revisidn de Informe Final de la Investigacion (borrador de Tesis), INFORME
N° 001723-2025-UI-EPG-UANCYV y el Anexo (04 o 05) “Ficha de Opinién del Informe Final de la Investigacién (borrador de
Tesis)" del 06 de noviembre de 2025, que fue revisada por el Comité de Investigacion de la Escuela de Posgrado.
CONSIDERANDO:

Que, las Unidades de Invesfigacion son unidades académicas que agrupan a docentes y estudiantes de diversas disciplinas, en razon
del desarrollo de investigacidn clentifica, tecnologica y humanista de acuerdo al Estatuto Universitario Modificado 2020 de nueslra
primera Casa Superior de Estudios.

Que, con Expediente N°2025-C-6219 el (la) Bach. CHINO QUENTA HENRY LEE CHIN, solicita la revision y aprobacion del Informe
Final de la Investigacion (borrador de Tesis) titulado: FACTORES DE AUTOMEDICACION RELACIONADO AL CONOCIMIENTO
SOBRE USO RACIONAL DE MEDICAMENTOS EN PACIENTES DEL HOSPITAL Il ESSALUD JULIACA - 2025 Linea de
investigacion SALUD PUBLICA - P42, para optar el GRADO de MAGISTER EN SALUD, mencion: SALUD PUBLICA.

Que, 2l haberse cumplido con los requisitos exigidos por el Reglamento Intemo de Trabajo de Investigacién Conducente a Grados y
Titulos plasmado en |a Resolucion N° 0294-2023-UANCV-CUR,

Que, el Comité de Investigacion emitié su opinibn FAVORABLE al Informe Final de la Investigacion (borrador de Tesis).

Que, ef Director de la Unidad de Investigaclén de la Escuela de Posgrado, commoboro el asesoramiento en el Informe Final de la
Investigacion (borrador de Tesis) del ASESOR Dra. ESPERANZA CUEVA ROSSEL, y,

Estando, la opinion favorable del Comité de Investigacion, segin INFORME N° 001723-2025-UI-EPG-UANCV y el Anexo (04 o 05)
“Ficha de Opinién del Informe Final de la Investigacion (borrador de Tesis)” en concordancia con el Reglamento Interno de Trabajo
de Investigacion Conducente a Grados y Titulos Resolucion N° 0294-2023-UANCV-CU-R, de conformidad a lo que establece la Ley
Universitaria N° 30220, Ley de Creacion de la UANCV N° 23738 y Modificatoria N° 24661 y el Estatuto de la UANCV, que confiere
facullades a la unidad de Investigacion de la Escuela de Posgrado.

SE RESUELVE:

ARTICULO PRIMERO.- APROBAR Y AUTORIZAR EL INFORME FINAL DE LA INVESTIGACION (BORRADOR DE TESIS) para la
REVISION DE SIMILITUD TURNITIN, titulado: FACTORES DE AUTOMEDICACION RELACIONADO AL CONOCIMIENTO SOBRE
USO RACIONAL DE MEDICAMENTOS EN PACIENTES DEL HOSPITAL Il ESSALUD JULIACA - 2025 presentado por el (Ia) Bach.
CHINO QUENTA HENRY LEE CHIN, en virtud de los considerandos expueslos,

ARTICULO SEGUNDO.- RATIFICAR, como ASESOR al (a) Dra. ESPERANZA CUEVA ROSSEL.

ARTICULO TERCERO. - DISPONER que la Escuela de Posgrado, la Secretaria Académica y administrativa, quedan encargados del
cumplimiento de la presente resolucidn,

Registrese, comuniquesa y archivese,
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RESOLUCION DIRECTORAL N° 00871-2025-USA-EPG/UANCV
Juliaca, 15 de agosto de 2025

VISTOS:

El Expediente N° 2025-006164 de fecha 22 de mayo de 2025, el (la) Bach. CHINO QUENTA HENRY LEE CHIN, con DNI
N° 01332095, codigo de matricula N* 21038051, quien solicita Revision de propuesta de Investigacion; INFORME N° 00617-
2024-UI-EPG-UANCYV y ef Anexo (02 o 03) “Ficha de Opinion de la Propuesta de Investigacion” del 15 de julio de 2025,
que fue revisada por el Comité de Investigacion de fa Escuela de Posgrado.

CONSIDERANDO:

Que, las Unidades de Investigacion son unidades académicas que agrupan a docentes y estudiantes de diversas disciplinas,
en razon del desarroflo de investigacion cientifica, tecnoldgica y humanista de acuerdo al Estatuto Universitario Modificado
2020 de nuestra primera Casa Superior de Esludios.

Que, con Expediente N° 2025-006164 el (la) Bach. CHINO QUENTA HENRY LEE CHIN, solicita la revision y aprobacion de
la propuesta de Investigacion fitulado: FACTORES DE AUTOMEDICACION RELACIONADO AL CONOCIMIENTO SOBRE
USO RACIONAL DE MEDICAMENTOS EN PACIENTES DEL HOSPITAL il ESSALUD JULIACA - 2025 Linea de
investigacion SALUD PUBLICA - P42, para optar el GRADO de MAGISTER EN SALUD, mencién: SALUD PUBLICA.

Que, al haberse cumplido con los requisitos exigidos por el Reglamento Interno de Trabajo de Investigacion Conducente a
Grados y Titulos plasmado en la Resolucion N° 0294-2023-UANCV-CU-R.

Que, el Comité de Investigacion emitio su opinion FAVORABLE a |a propuesta de investigacion.

Que, el Director de la Unidad de investigacion de la Escuela de Posgrado, corroboré la propuesta del ASESOR Dra,
ESPERANZA CUEVA ROSSEL, quien debe estar acreditado y facultado para orientar y ayudar al asesorado en el proceso
de elaboracion del trabajo de investigacion (Tesis) de acuerdo a la DIRECTIVA N° 004-2019-UANCV-VRAD-OI, y,

Estando, la opinion favorable del Comité de Investigacion, segun INFORME N° 00617-2025-UI-EPG-UANCYV y el Anexo (02
0 03) “Ficha de Opinién de la Propuesta de Investigacion” en concordancia con el Reglamento Interno de Trabajo de
Investigacion Conducente a Grados y Titulos Resolucion N° 0294-2023-UANCV-CU-R, de conformidad a lo que establece la
Ley Universitaria N° 30220, Ley de Creacion de la UANCV N° 23738 y Modificatoria N° 24661 y ef Estatuto de la UANCV, que
confiere facultades a la unidad de Investigacion de la Escuela de Posgrado.

SE RESUELVE:

ARTICULO PRIMERO.- APROBAR Y AUTORIZAR LA EJECUCION DE LA PROPUESTA DE INVESTIGACION, titulado:
FACTORES DE AUTOMEDICACION RELACIONADO AL CONOCIMIENTO SOBRE USO RACIONAL DE
MEDICAMENTOS EN PACIENTES DEL HOSPITAL Il ESSALUD JULIACA - 2025 presentado por el (la) Bach. CHINO
QUENTA HENRY LEE CHIN, para optar el GRADO de MAGISTER EN SALUD, mencién: SALUD PUBLICA en virtud de los
considerandos expuestos.

ARTICULO SEGUNDO.- RECONOCER, como ASESOR al (a) Dra. ESPERANZA CUEVA ROSSEL.

ARTICULO TERCERO. - DISPONER que la Escuela de Posgrado, la Secretaria Académica y administrativa, quedan
encargados del cumplimiento de la presente resolucion.

Registrese, comuniquese y archivese.
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DEL HOSPITAL 111 ESSALUD JULIACA - 2025

Datos de autor

Nombres y Apellidos HENRY LEE CHIN CHINO QUENTA
Tipo de documento de identidad | DNI

NOmero de documento de identidad | 01332095

URL de ORCID https://orcid.org/0009-0001-9964-5102
Datos de asesor
Nombres y apellidos ESPERANZA CUEVA ROSSEL g

Tipo de documento de identidad DNI

Ntimero de doc;ment(_) deidentidad | 02558176

URL de ORCID https://orcid.org/0000-0002-7453-3382
Datos del jurado :

Presidente del jurado :
Nombres Y Apellidos MARYLUZ CRUZ COLCA |
Tipo de documento DNI

Nﬁmex:o de documento de identidad 29590767
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RESUMEN

Objetivo: Establecer el vinculo que existe entre los elementos asociados a la
automedicacion y el grado de conocimiento sobre el empleo adecuado de farmacos
en los pacientes atendidos en el area de topico general del Hospital Base Juliaca —
2025. Materiales y método: El enfoque del estudio corresponde a un disefio no
experimental — transversal, de tipo aplicativo y con alcance correlacional. La poblacion
seleccionada estuvo integrada por 80 sujetos. Se utilizé como método la encuesta, la
cual fue apropiadamente certificada a través de la evaluacion de especialistas.
Resultados: Se evidencid que el 48.8% presenta un nivel bajo de conocimiento sobre
el uso racional de medicamentos, el 36.3% un nivel regular y solo el 15% un nivel alto.
Los factores sociodemograficos mostraron asociacion significativa con el
conocimiento: sexo (x2=7.993; p=0.018) y estado civil (x2=84.737; p=0.000). En los
factores econdémicos, la ocupacién (x2=57.805; p=0.000) y el nivel de ingreso
(x2=97.837; p=0.000) también resultaron significativos, destacando mejores niveles
de conocimiento en quienes perciben mayores ingresos. Respecto a las
caracteristicas de la automedicacion, el 90% declaré consumir medicamentos sin
prescripcion (x2=50.370; p=0.000), principalmente por falta de tiempo (44.4%) y

adquiriéndolos en boticas (97.2%).

Conclusién: En conclusion, Se corrobord una vinculacion estadisticamente relevante
entre los aspectos sociodemograficos, financieros y los rasgos propios de la
automedicacidon con el grado de comprension sobre el empleo racional de los
farmacos, evidenciandose valores de p < 0.05 en cada una de las variables

analizadas.

Palabras claves. automedicacion, conocimiento, factores econdmicos, factores

sociodemograficos, medicamentos.
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ABSTRACT

Objective: To establish the link between factors associated with self-medication and
the level of knowledge about the proper use of drugs among patients treated in the
general outpatient area of the Juliaca Base Hospital — 2025. Materials and methods:
The study design was non-experimental, cross-sectional, applied, and correlational.
The selected population consisted of 80 subjects. The method used was a survey,
which was appropriately certified through evaluation by specialists. Results: It was
found that 48.8% had a low level of knowledge about the rational use of medicines,
36.3% had an average level, and only 15% had a high level. Sociodemographic factors
showed a significant association with knowledge: gender (x2=7.993; p=0.018) and
marital status (x2=84.737; p=0.000). Among economic factors, occupation
(x2=57.805; p=0.000) and income level (x2=97.837; p=0.000) were also significant,
with higher levels of knowledge among those with higher incomes. Regarding self-
medication characteristics, 90% reported consuming non-prescription medications
(x2=50.370; p=0.000), mainly due to lack of time (44.4%) and purchasing them in

pharmacies (97.2%).

Conclusion: In conclusion, a statistically significant link was confirmed between
sociodemographic and financial aspects and the characteristics of self-medication with
the degree of understanding of the rational use of drugs, with p values < 0.05 in each

of the variables analyzed.

Keywords. self-medication, knowledge, economic factors, sociodemographic

factors, medications.
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INTRODUCCION

El presente estudio tiene como propdsito central identificar la asociacion existente
entre los elementos vinculados a la automedicacion y el grado de conocimiento sobre
el uso adecuado de los medicamentos en los pacientes atendidos en el area de topico
general del Hospital Il EsSalud Juliaca, durante el afio 2025 servicio de tépico general
del Hospital Base Juliaca — 2025, analizando las variables relativas a los factores de

la automedicacioén y al nivel de comprensién sobre el uso coherente de farmacos.

Segun la Organizacién Mundial de la Salud (OMS), se dice que una persona se
automedica cuando elige y utiliza sus propios medicamentos para tratar sintomas o
enfermedades que ha detectado de forma independiente. En lo que respecta a la
indicacion, la dosis, la duracién del tratamiento y la descripcion de los posibles riesgos
y precauciones de seguridad, esto se hace sin la ayuda de un experto médico que

deben tenerse en cuenta (1)

Para cuantificar los factores que influyen en la automedicacion, un posible enfoque
consiste en utilizar las siguientes dimensiones: Se tienen en cuenta los factores
demograficos y econdmicos junto con las caracteristicas de la automedicacion. Segun
la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), incluyen la eleccién y el uso de productos
farmacéuticos por parte de los pacientes para tratar sintomas o enfermedades que
ellos mismos han identificado. No intente realizar esta tarea sin consultar primero a
un profesional médico cualificado que pueda asesorarle sobre la indicacion adecuada,

la dosis, la duracion del tratamiento, la evaluacion de riesgos y las precauciones (1).

Para la medicion de la variable Factores en la automedicacion, se plantea las
siguientes dimensiones: Factores econdmicos Aspectos econdmicos Variables

financieras.
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El nivel de conocimiento sobre uso coherente de medicamentos se refiere a cuanto
sabe un paciente sobre la forma correcta y segura de usar sus farmaco, incluyendo
la dosis, el tiempo, la indicacion, los posibles efectos y los costos. Un mayor
conocimiento por parte del paciente esta directamente relacionado con un mejor uso

de los farmacos, la mejora de la salud y la prevenciéon de problemas (2).

Para la evaluacion de la variable referente al grado de conocimiento sobre el uso
adecuado de los farmaco, se plantea las siguientes dimensiones: Conocimiento sobre
Farmacos, Conocimiento sobre Uso Correcto del Medicamento y Conocimiento sobre

Manejo de Posibles Efectos Adversos

El contenido mas detallado del presente trabajo de investigacion presenta los

siguientes capitulos:

Capitulo I: Planteamiento del problema. En esta seccion se expone la situacién
problematica, los enunciados problematicos, la justificacion, los objetivos, la

relevancia, las limitaciones y la hipétesis del estudio.

Capitulo II: Fundamentacion tedrica. En este capitulo se incluyen los antecedentes,

los sustentos teodricos y el marco conceptual de la investigacion.

Capitulo IlIl: Metodologia de la investigacion. Aqui se detalla el proceso metodoldgico,

que comprende las estrategias de recoleccion y el tratamiento de los datos obtenidos.

Capitulo IV: Resultados. En esta parte se muestran los hallazgos, las pruebas de

hipétesis, el analisis y discusion, asi como las conclusiones y sugerencias.
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CAPITULO |

FORMULACION DEL PROBLEMA

1.1. Exposicion de la situacion problematica
A nivel internacional

A nivel internacional, la practica de la automedicacion constituye un desafio
considerable para la salud publica, debido a que diversos estudios han
demostrado que factores como un bajo nivel educativo, informacién
inadecuada, acceso facil a medicamentos sin prescripciéon y comportamientos

de riesgo en salud se asocian con practicas ircoherentees del uso de farmacos.

Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), la automedicacion es
cuando las personas toman sus propias decisiones sobre qué farmacos
recetados utilizar para tratar sintomas o enfermedades. La accion se lleva a
cabo sin la orientacién de un profesional médico en lo que respecta a la
indicacion, la dosis, la duracion del tratamiento y la explicacion de los riesgos

y precauciones que deben tenerse en cuenta (1).

A nivel nacional
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A nivel nacional, las pruebas sugieren que la automedicacion es frecuente en
Peru, y que hay una serie de factores sociales y culturales que influyen en este
comportamiento. La investigacion sobre los factores que determinan la
prevalencia de la automedicacién en el pais reveld6 una serie de datos
interesantes, entre los que se incluyen el idioma que habla el cabeza de familia,
la gravedad percibida de la enfermedad, el nivel de ingresos, la situacion de la
familia en cuanto al seguro médico, los periodos de espera para recibir
tratamiento médico y el coste de los farmacos. y atenciones son variables

asociadas con mayor probabilidad de automedicarse (3)
A nivel local

En el contexto regional de Puno, se vislumbra una problematica
potencialmente marcada por caracteristicas particulares del acceso al sistema
de salud, los niveles educativos y culturales, y la geografia. Asi, se podria
plantear como posible problema que en pacientes atendidos en el servicio de
topico general del Hospital Base |l Juliaca exista una practica significativa de
automedicacioén influenciada por factores sociodemograficos (como edad,
educacion, seguro de salud), culturales (conocimiento, creencias), econdmicos
(ingreso familiar, costo de atencién), y estructurales (acceso a servicios,
tiempos de espera), asi como que estos pacientes presenten distinto nivel de
entendimiento respecto al uso correcto de los farmacos, lo que podria estar

asociado con practicas inapropiadas y riesgos para la salud.
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1.2. Formulacién del planteamiento del problema
1.2.1. Pregunta general

PG. ;Qué relacion existe entre factores de automedicacion relacionado al
conocimiento sobre uso racional de medicamentos en pacientes del

hospital Il ESSALUD Juliaca — 20257

1.2.2. Preguntas especificas

PE1. ;,Qué relacion existe entre los Factores sociodemograficos vy
conocimiento sobre uso racional de medicamentos en pacientes del

hospital 11l ESSALUD Juliaca — 20257

PE2. ;Qué relacion existe entre los Factores econdémicos y conocimiento
sobre uso racional de medicamentos en pacientes del hospital Il

ESSALUD Juliaca — 20257

PE3. ;Qué relacion existe entre las Caracteristicas de la automedicacién y
conocimiento sobre uso racional de medicamentos en pacientes del

hospital Il ESSALUD Juliaca — 20257
1.3. Justificacién de la investigacion
1.3.1. Justificacién teédrica

La base tedrica porque se obtiene informacion, teorias y conceptos
provenientes de estudios previos y enfoques tedricos que sustentan la
comprensién de las causas, consecuencias y factores asociados a este

comportamiento. A nivel tedrico, la investigacién aporta al reforzamiento del
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saber existente en el ambito de la salud publica y la farmacologia social en el

nivel regional (departamento de Puno).
1.3.2. Justificacién practica

En cuanto a la razén practica, el enfoque principal se centra en los beneficios
inmediatos que los resultados del estudio proporcionaran a la comunidad y al
sector sanitario. Con esta informacion, podemos comprender mejor queé
factores influyen en las decisiones de los pacientes de automedicarse y
desarrollar estrategias de intervencion educativa para promover el uso
responsable de los medicamentos por parte de los pacientes en el Hospital

Base lll de Juliaca.
1.3.3. Justificacion metodolégica

Esta investigacion proporciona un marco teérico satisfactorio para futuras
investigaciones acerca de la amplia gama de factores que influyen en la
automedicacion y el nivel de conocimiento publico sobre el uso adecuado de
los productos farmacéuticos. La técnica de investigacion se basa en la nocion

de esta estructura, que es el objetivo principal de la investigacion.
1.4. Objetivos
1.4.1. Objetivo general

OG. Determinar la relacion existente entre los factores de la automedicacion
y conocimiento sobre uso racional de medicamentos en pacientes del

hospital [l ESSALUD Juliaca — 2025.
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1.4.2. Objetivos especificos

OE1. Explicar la relacion existente entre los Factores sociodemograficos y
conocimiento sobre uso racional de medicamentos en pacientes del

hospital 11l ESSALUD Juliaca — 2025.

OE2. I|dentificar la relacion existente entre los Factores economicos y
conocimiento sobre uso racional de medicamentos en pacientes del

hospital Il ESSALUD Juliaca — 2025

OE3. Hallar la relacion entre las Caracteristicas de la automedicacion vy
conocimiento sobre uso racional de medicamentos en pacientes del

hospital 11l ESSALUD Juliaca — 2025
1.5. Importanciay alcance de la investigaciéon
Importancia

Esta investigacién es relevante porque permitira esclarecer los elementos que
inciden en la sensibilizacion de los pacientes sobre el empleo adecuado de los
medicamentos y como se vincula esto con la automedicacion entre las
personas que reciben tratamiento en el Hospital Base Ill de Juliaca. Esta es la

principal justificacion de la importancia de este estudio.
Alcance

El servicio general de consultas externas del Hospital Base Ill Juliaca atiende
a pacientes, por lo tanto, esta investigacion tiene como objetivo, en parte,
determinar como factores como la situacion socioeconoémica, la cultura, el nivel
educativo y otras caracteristicas demograficas de los pacientes influyen en sus

practicas de automedicacion.
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1.6. Limitaciones y delimitaciones de la investigacion
Limitaciones

Es posible que algunos participantes no hayan respondido con total sinceridad
a los instrumentos de recopilacion de datos, lo que podria afectar a la fiabilidad

de los resultados. Esta es una desventaja de la investigacion.
Delimitaciones

La investigacion se delimita geograficamente al Hospital Base Ill Juliaca, en la

region Puno, durante el afio 2025.
1.7. Hipétesis
1.7.1. Hipotesis general

HG. Existe una relacion significativa entre los factores de la automedicacion
y conocimiento sobre uso racional de medicamentos en pacientes del

hospital [l ESSALUD Juliaca — 2025.
1.7.2. Hipétesis especificas

HE1. Existe una asociacion significativa entre las variables socio-
demograficas y el nivel de conocimiento sobre el uso adecuado de

medicamentos en los pacientes del Hospital Il EsSalud Juliaca — 2025

HE2. Existe relacion significativa entre los Factores economicos vy
conocimiento sobre uso racional de medicamentos en pacientes del

hospital [l ESSALUD Juliaca — 2025.

HE3. Existe relacién significativa entre las Caracteristicas de la
automedicacién y conocimiento sobre uso racional de medicamentos en

pacientes del hospital Il ESSALUD Juliaca — 2025.
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1.8. Variables e indicadores

1.8.1. Conceptualizacion de variables
Se tienen las variables:
VARIABLE 1: Factores en la automedicacion
Definiciéon conceptual:

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) define la automedicacion como la
utilizacién de farmacos elegidos y administrados por la propia persona para
tratar problemas de salud que uno mismo ha identificado. Este procedimiento
se lleva a cabo sin la intervencién de un profesional médico en lo que respecta
a la prescripcion, la cantidad, el tiempo de tratamiento y la evaluacion de los

riesgos y precauciones correspondientes (1).
Definiciéon operacional:

Se han propuesto varios aspectos como posibles indicadores de lo que motiva
a las personas a automedicarse: se tienen en cuenta varios factores, entre ellos
indicadores sociodemograficos, preocupaciones economicas y caracteristicas

de la automedicacion.
VARIABLE 2: Nivel de conocimiento sobre uso racional de medicamentos
Definicién conceptual:

El nivel de conocimiento sobre uso racional de medicamentos se refiere a
cuanto sabe un paciente sobre la forma correcta y segura de usar sus
medicamentos, incluyendo la dosis, el tiempo, la indicacién, los posibles

efectos y los costos. Un mayor conocimiento por parte del paciente esta
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directamente relacionado con un mejor uso de los farmacos, la optimizacién de

la salud y la evitacion de complicaciones (2).
Definicion operacional:

Para la apreciacion de la variable Grado de entendimiento del uso racional de
medicamentos, se plantea las siguientes dimensiones: Conocimiento sobre
Medicamentos, Conocimiento sobre Uso Correcto del Medicamento y

Conocimiento sobre Manejo de Posibles Efectos Adversos
1.8.2. Operacionalizacion de las variables

Se tiene la tabla:

Tabla 1. Operacionalizacion de variables

Variable Dimensiones Indicadores
1.1.1. Género
1. Factores en la 11 Factores 112 Sexolgénero
tomedicacion ; e T
ad sociodemograficos 1 1.3, Estado civil
1.2. Factores 13; (’\?_curl)acién’ .
econémicos .2.2. Nivel econémico
1.3.1. Medicamento
1.3.2. Sintomas
o 1.3.3. Frecuencia
1.3. Caracteristicas de la 1.3.4. Motivo
automedicacion 1.3.5. Riesgos
1.3.6. Lugar de adquisicion
Variable Dimensiones Indicadores
2. Nivel de 2.1. Conocimiento 2.1.1. ldr?nncfilﬂicz)ascgr;tivos gﬁ
conocimiento sobre P P

medicamentos
comunes

Medicamentos
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sobre uso racional
de medicamentos

2.2. Conocimiento sobre
Uso Correcto del
Medicamento

2.3. Conocimiento sobre
Manejo de  Posibles
Efectos Adversos

21.2.

2.1.3.

Diferenciacion entre
medicamentos

genéricos y de marca
Reconocimiento de la
indicacion terapéutica

2.2.1. Interpretacion de

posologia

2.2.2. Comprension de la

duracién del
tratamiento

2.2.3. Manejo de formas

2.3.1.

2.3.2.

2.3.3.

de administracion.

Identificacion de
reacciones adversas
comunes

Acciones ante efectos
adversos
Reconocimiento  de
interacciones

medicamentosas

Fuente: Elaboracion propia.
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CAPITULO Il

MARCO TEORICO

2.1. Antecedentes del estudio
2.1.1. A nivel internacional

Alonso et al. (4) en el estudio titulado: “Factores y conductas vinculadas a la

automedicacion infantil entre progenitores mexicanos, México,2020”.

Resumen: Antecedentes: La decision de automedicarse la toma una persona
externa, a menudo un adulto o la madre, basandose en su evaluacién subjetiva
de los sintomas que presenta el nifio. En México, los padres pueden
automedicar a sus hijos, y este estudio tiene como finalidad esclarecer los
factores y conductas vinculadas a esta practica. Técnicas: Entre junio de 2020
y diciembre de 2021, se realizé un estudio descriptivo transversal con padres
mexicanos con hijos menores de 12 afos. Las partes de los cuestionarios en
linea incluian datos sociodemograficos, el uso de medicamentos o plantas
medicinales y los trastornos que trataban, los métodos de recopilacion de datos
y las sugerencias. Segun los resultados, se completaron 9905 encuestas en
linea por residentes de los 32 estados mexicanos. Entre la muestra, 4908

personas (49,5 %) informaron que recurrian a la automedicacién. Se
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encontraron muchas correlaciones entre los factores que se tuvieron en
cuenta. Algunos de estos factores son: la edad, tener dos o mas hijos, hijos
con dificultades crénicas, el nivel educativo medio, el desempleo o trabajar en
una profesidn no relacionada con la educacion, un estatus socioeconomico
medio o alto, la falta de seguro médico y el numero de hijos. El 50 % de los
padres que participaron en la encuesta afirmaron que daban farmacos a sus
hijos por su cuenta, siguiendo los consejos de amigos y familiares; el 28 % dijo
que lo hacia por su cuenta. El paracetamol (56,9 %) y la manzanilla (33,1 %)
fueron los siguientes farmacos mas populares, siendo el VapoRub el mas
popular en general (61,3 %). Después de la secrecion nasal y la gripe (47,7 %
de las veces), el siguiente sintoma mas comun fue la tos (34,2 % de las veces).
En el 69,9 % de los casos, la razon dada fue que los sintomas no se
consideraban graves, pero en el 51,9 % de los casos se renovaron las recetas.
Los menores de edad en México se automedican a un ritmo alarmante, y esta
practica se asocia con mayor frecuencia a familias con tres o mas hijos y a

jévenes enfermos.

Codrdoba et al. (5) en la investigacion que lleva por titulo: “Contextos de la
automedicacion en estudiantes de la Universidad del Magdalena, Colombia,

2022".

Resumen: Muchas personas consideran que la automedicacion forma parte del
cuidado personal y que es una herramienta importante para la salud publica en
el sistema sanitario. Los principales objetivos de esta investigacion son
averiguar con qué frecuencia se automedican los estudiantes de la Universidad
de Magdalena y qué tipo de alimentos y bebidas consumen. La metodologia

del estudio se caracteriza por enfoques descriptivos, transversales y
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cuantitativos. La estrategia de muestreo por conglomerados incluyé a 312
estudiantes universitarios actualmente matriculados en la Universidad de
Magdalena de Santa Marta. Por lo tanto, el 97 % de ustedes recurrié a la
automedicacion en lugar de acudir a profesionales médicos. Las razones por
las que el 84,26 % de ustedes se automedica estan relacionadas con la
aparicion de sintomas como malestar y sintomas similares a los de la gripe,
que pueden aliviarse con analgésicos antiinflamatorios. Las opiniones de los
familiares estan influenciadas por su fuente de informacién en el 46,87 % de
los casos, la publicidad, especialmente en la television e Internet, tiene un
impacto en el 71 % de los casos, y el 71 % de las personas conocen las
repercusiones de la automedicacion. Cuando los sintomas son leves, las
personas suelen recurrir a la automedicacién como solucién. Parece que las
personas que estudian en la universidad se automedican en gran numero. Hay
muchos factores que contribuyen a este patron de comportamiento. Entre las
variables se incluyen aspectos como la aparicion de los sintomas, las
sugerencias de los seres queridos, la influencia de la publicidad, la complejidad

de los sintomas y las molestias que suponen las citas con el médico.

Forero et al. (6) Este estudio se titul6 « Patrones de uso de antibiéticos sin
prescripcion y factores asociados durante la COVID-19, Medellin, Colombia:

estudio transversal basado en encuesta ».

Sinopsis concisa: El objetivo es describir la frecuencia con la que las personas
de Medellin (Colombia) se automedican con antibidticos y los factores
asociados a ello. Métodos: Se realiz6 un estudio descriptivo con 778
participantes, a quienes se les preguntd sobre su informacién demografica, si

se automedicaban con antibiéticos, por qué utilizaban estas pastillas y qué
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tipos de antibidticos utilizaban. La investigacion utilizé SPSS para realizar la
prueba de chi cuadrado, la regresion logistica y calcular las frecuencias
absolutas y relativas, junto con sus correspondientes intervalos de confianza.
Asi, el 46 % de la poblacion utilizé antibidticos sin receta médica para sintomas
similares a los de la gripe relacionados con la COVID-19, y el 47,4 % de la
poblacion se automedicaba con antibiéticos (intervalo de confianza del 95 %:
42,5-49,5). Entre los antibidticos, destacaron los primitivos, como la amoxicilina
(33,7 %), la azitromicina (10,9 %) y la cefalexina (4,7 %). La falta de
conocimiento sobre el uso adecuado de estos farmacos, junto con la edad y la
zona de residencia, fueron las principales variables asociadas a la
automedicacion. Muchos habitantes de las ciudades se automedican con
antibidticos, especialmente cuando estos farmacos no funcionan, como
cuando la COVID-19 produce sintomas similares a los de la gripe. Este estudio
destaca la importancia de la automedicacién durante la pandemia de COVID-
19 y la necesidad de controlar el uso de estos tratamientos para evitar la

propagacion de bacterias inmunes a ellos.

«Automedicaciéon e infodemia durante el aislamiento preventivo obligatorio
debido a la pandemia de COVID-19, Colombia, 2020», afirmaron Gaviria et al.

(7) en su publicacion de 2020.

Breve resumen: Debido a la pandemia de COVID-19, se instituyéo una
cuarentena con el objetivo de equilibrar la demanda y la oferta de servicios
meédicos. Debido a esto, junto con la plaga de informaciéon y la ansiedad
generalizada, las practicas de automedicacion de las personas pueden
cambiar. En 2020, durante el aislamiento preventivo obligatorio, investigadores

de cuatro lugares de Colombia se propusieron explorar las tendencias en la
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automedicacion. Estas son las técnicas: en cuatro lugares diferentes de
Colombia, los investigadores utilizaron el aislamiento preventivo obligatorio a
nivel nacional que se produjo entre junio y septiembre de 2020 para realizar un
analisis transversal. Hubo 397 encuestados que completaron el Instrumento
para la Recopilacion Sistematica de Datos sobre la Automedicacion (IRIS-AM)
en linea. En consecuencia, se recopild6 una muestra. Hace algun tiempo,
alguien analiz6 el potencial de la informacion relacionada con las drogas que
circula en redes sociales como WhatsApp. La encuesta contd con 397
participantes, cuya edad media era de 31 afos, y el 58,2 % de esas personas
eran mujeres. Mientras la institucion estaba cerrada, el 34,3 % de las personas
(n = 136) optaron por automedicarse. Los farmacos que afectaban al sistema
nervioso fueron utilizados por 116 personas (86,0 %) que se automedicaron,
mientras que los que afectaban al sistema esquelético fueron utilizados por 68
personas (50,0 %). Trece pacientes (el 11,0 % del total) citaron las redes
sociales como su principal herramienta de investigacion, mientras que diez
pacientes (el 7,4 % del total) afirmaron que se automedicaban para prevenir el
contagio de la COVID-19. Mas de un tercio de los que participaron en el
confinamiento por COVID-19 admitieron automedicarse, siendo los opioides
indicados para el sistema nervioso los mas comunes. Algunas personas que
dijeron automedicarse para prevenir el contagio de COVID-19 obtuvieron su

informacion de lugares como WhatsApp, Internet y las redes sociales.

Basandose en lo que Orellana y sus colegas (8) descubrieron en su
investigacion titulada «Arriesgarse o no arriesgarse. En Ecuador, estudié como

se automedicaban las personas durante la cuarentena por COVID-19».
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Breve resumen: Antecedentes: Para tratar dolencias o sintomas que el
paciente ha reconocido por si mismo, la automedicacién implica el uso de
farmacos farmacoldgicos. A nivel mundial, las personas ya corren un mayor
riesgo, y la pandemia de COVID-19 ha empeorado mucho las cosas, segun la
Organizacién Mundial de la Salud (OMS). Cémo pretenden terminar Este
estudio se propuso evaluar el indice de gravedad, los riesgos de la
automedicacion y el comportamiento de los guatemaltecos durante el primer
confinamiento en abril de 2020. Para ello, estudiaron la puntuacién de la
evaluacion de riesgos y peligros y utilizaron una técnica de investigacion
descriptiva que no incluia experimentos. Métodos y tacticas: En abril de 2020
se llevd a cabo una investigacion descriptiva sin experimentos para evaluar las
practicas de automedicacion, el riesgo y el indice de gravedad de 364 personas
de Ecuador durante el primer confinamiento por COVID-19. Para este estudio
se utilizé una encuesta en linea, y cada elemento que se considerd
clinicamente importante se sometid a una evaluacién independiente de la
puntuacion de evaluacion de riesgos y peligros (HRAS). Se utiliz6 R para
combinar la investigacion de chi-cuadrado y el analisis de varianza (ANOVA),
aunque se emplearon principalmente estadisticas descriptivas. Se identificd un
alto riesgo, con un 63,1 % y un 26,72 % de los encuestados en la tercera y
cuarta categoria de riesgo, respectivamente, en cuestiones relacionadas con
la medicacion. A pesar del alto nivel educativo de la poblacién estudiada, se
observo este dato. Ademas, en lugar de buscar el consejo de profesionales
médicos cualificados, el 35 % de las personas optaron por tratarse con
farmacos recomendados por influencers de las redes sociales, la television o

personas influyentes, y el 55 % de las personas mostraron un alto riesgo de
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automedicaciéon. Ademas, el 39 % muchas personas tomaban farmacos sin
consultar previamente a un médico o farmacéutico. Con el objetivo de reducir
los riesgos asociados a la automedicacion, el estudio destaca la importancia
de mejorar la reputacion de los quimicos farmacéuticos como miembros de
equipos sanitarios interdisciplinarios, controlar los farmacos recetados y

reducir los efectos secundarios de las recetas.
2.1.2. A nivel nacional

Barba-Ocares y sus colegas (9) publicaron en 2020 una investigacion titulada
«Automedicacion en pacientes con sospecha de COVID-19 sometidos a

seguimiento clinico remoto en Lambayeque, 2020».

Breve resumen: Comenzaré preguntando: desde que el Gobierno peruano
decidi6 imponer una cuarentena durante un periodo en 2020, el
comportamiento de ciertas personas cambio, y la automedicacion fue uno de
ellos. Tomamos esta decision debido a la epidemia. Por lo tanto, la
investigacion en Lambayeque destinada a describir las caracteristicas de la
automedicacion entre los sospechosos de COVID-19 en 2020 esta justificada.
Materiales y métodos: Una seleccion aleatoria de 462 voluntarios médicos
participd en una encuesta telefénica como parte de este estudio observacional
transversal. Posteriormente, se realizd un analisis descriptivo y se buscaron
posibles correlaciones. La mayoria de los participantes tenian una licenciatura
o un titulo superior (61,7 %), vivian en la regién metropolitana de Lambayeque
(86,6 %) y estaban afiliados a EsSalud (64,9 %). En esta muestra, las edades
de las personas oscilaban entre los 18 y los 90 afios, con una media de 42.
Las mujeres constituian mas de la mitad de la poblacién adulta. De todos los

farmacos recetados a los pacientes pandémicos, la ivermectina fue el mas
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utilizado (35,7 %, o 218 personas). Con un 53,9 % de los pacientes, la
automedicacién era la norma. Se demostré que la idea de que la informacion
sobre las medidas para prevenir la transmision del SARS-CoV-2 era poco clara
(p<0,05) o errénea (p=0,001) estaba asociada con la automedicacion. En este
estudio, sus médicos recetaron ivermectina a las personas para que pudieran
«prevenir» la infeccion. Este medicamento se compré en farmacias. Otro
hallazgo indicé que las personas son mas propensas a automedicarse si
piensan que la propaganda del Gobierno peruano sobre la prevencion de la

COVID-19 es engafiosa o no es lo suficientemente clara.

Ramos (10) en la investigacion titulada «Automedicacion y factores
sociodemograficos entre los habitantes de Cochas Grande El tambo Huancayo

2022».

Los investigadores de este estudio se propusieron determinar si las variables
demograficas estan asociadas con la automedicacion entre los residentes de
Huancayo 2022 de la region de Cochas Grande. Las partes y los pasos: Este
estudio fue de naturaleza descriptiva, correlacional y transversal. Recopild
datos utilizando un cuestionario estructurado que el autor habia creado (Chau,
2019). El cuestionario constaba de 26 items, todos ellos evaluados por
expertos y relacionados con las variables que los autores habian creado. Estos
son los resultados: el 57,9 % (173) de las mujeres se automedican, mientras
que el 49,8 % se encuentra en el grupo de edad de 41 a 64 afos. Entre las que
se automedican, solo el 23,7 % (71) nunca lo hacen, mientras que el 76,2 %
(228) de la poblacion total si lo hace. Entre las que se automedican, el 84,6 %
utilizaba analgésicos, antipiréticos y antiinflamatorios sin receta, y el 15,4 % no

pedia receta cuando acudia a la farmacia. Entre los que se automedican, el
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53,8 % (161) desconocian el producto o medicamento que tomaban. Entre los
que se automedican, el 53,8 % (161) creian que los farmacos eran caros y el
61,3 % lo hacian por motivos econémicos. El 41,8 % de los participantes
menciono la influencia de su familia en la decisién de automedicarse. Cuando
se les pregunto sobre la influencia de los medios de comunicacién en sus
habitos de automedicacion, solo el 20 % dijo que no tenia ningun efecto,
mientras que el 96 % dijo que acudiria primero a una farmacia antes de ver a
un médico. Curiosamente, solo el 80 % dijo que los medios de comunicacién
animan a las personas a utilizar productos farmacéuticos. Ademas, el 42,1 %
de las personas simplemente no tiene tiempo para acudir al médico con
regularidad. En 2022, la automedicacion era habitual entre la poblacion de
Cochas Grande, El Tambo y Huancayo, y se demostrd que estaba relacionada
con determinados factores sociodemograficos. En resumen, la automedicacién
es bastante habitual. Su propension a automedicarse esta influenciada

principalmente por factores culturales, econémicos y demograficos.

Vasquez (11) «Conocimiento y practica de la automedicacion entre los
residentes de la comunidad de Lurigancho - Chosica 2021» es el titulo de la

reciente investigacion.

Resumen de la primera seccién: La Organizacion Mundial de la Salud (OMS)
define la expresion «autocuidado» como «el tratamiento por cuenta propia de
los signos y sintomas de una enfermedad». Una forma de autocuidado es la
practica de tomar farmacos por cuenta propia. Recientemente, ha habido
mucha preocupacién por la salud publica debido a la tendencia de los
residentes locales a autoadministrarse farmacos. Antes de comenzar a tomar

cualquier medicamento, es esencial recordar que cada receta tiene una dosis
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determinada y que cada medicamento tiene su propio perfil de posibles efectos
secundarios. Nos propusimos determinar si existia una conexion entre «el
conocimiento y la practica de la automedicacién». Nuestro objetivo es
averiguar en 2021 si existe una conexion entre el nivel de concienciacion sobre
la automedicacion y la automedicacion real que practican los residentes de la
aldea rural de Las Vifias de Media Luna, Chosica. En lugar de utilizar métodos
experimentales, este estudio es de naturaleza correlacional y es simple,
transversal, observacional y fundamental. También utiliza un método
hipotético-deductivo, es cuantitativo e investiga las correlaciones entre
variables. La muestra estuvo compuesta por 75 personas, todas ellas
residentes en la lejana localidad de Las Vifias de Media Luna. El proceso de la
encuesta constd de dos partes, segun el conocimiento y la practica, para
averiguar como se relacionan ambos. Segun los resultados, el 47 % de las
personas actuaban de forma irresponsable a pesar de tener un conocimiento
medio, el 59 % actuaban de forma responsable a pesar de tener un
conocimiento medio y el 100 % actuaban de forma responsable a pesar de
tener un gran conocimiento. En el afio 2021, los habitantes de la remota
comunidad de Las Vifias de Media Luna Lurigancho - Chosica demostraron la
relacion entre su nivel de conocimiento y el alcance de sus actividades de

automedicacion.

Rojas y sus colegas (12) fueron quienes realizaron el estudio sobre
«Caracteristicas y factores asociados con la automedicaciéon para la COVID-
19 en estudiantes de una universidad peruana». Sus hallazgos revelaron que

la automedicacion estaba relacionada con una serie de elementos diferentes.
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En conclusién: Para empezar, los estudiantes universitarios pueden ser mas
propensos a automedicarse para la COVID-19 debido a su alta exposicion a
las redes sociales y a su tendencia a imitar los comportamientos de quienes

les rodean.

Con el fin de identificar las caracteristicas y los factores asociados con la
automedicaciéon para la COVID-19, queremos recopilar datos de estudiantes
universitarios de una institucion peruana. Enfoques de investigacion: Los
estudiantes de la Universidad Nacional Central del Peru completaron 166
encuestas entre el 1 de octubre de 2020 y el 14 de noviembre de 2020, como
parte de un estudio analitico transversal. Para seleccionar a sus alumnos, los
profesores utilizaron un método de seleccion aleatoria estratificada. Mediante
el uso de una regresién de Poisson robusta con respecto a las caracteristicas
asociadas con la automedicacién, pudimos obtener las razones de prevalencia
y los intervalos de confianza estrechamente relacionados con estas variables.
La investigacién muestra que el 14,5 % de los alumnos se automedicaron para
los sintomas de la COVID-19, incluyendo fiebre (37,5 %), dolor de garganta
(45,8 %) y prevencion de la enfermedad (29,2 %). El paracetamol (70,8 %), la
aspirina (62,5 %) y los tratamientos contra la gripe (62,5 %) fueron los farmacos
mas utilizados. En el 25 % de los casos, quienes tomaron diéxido de cloro,
aspirina, ivermectina o dexametasona experimentaron efectos secundarios
desagradables, como dolor u otros sintomas. La probabilidad de que la
automedicacioén supusiera un riesgo para la salud era de 0,41, con un intervalo
de confianza de 0,20-0,84. En cuanto a la probabilidad de que los pacientes
consultaran a sus médicos para pedirles consejo sobre los farmacos, la razén

de probabilidades fue de 0,46 y el intervalo de confianza, de 0,21 a 0,99. Las
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dos posibilidades estaban relacionadas con la automedicacion de la COVID-
19. Segun los resultados, aproximadamente el 15 % de los estudiantes que
participaron en el estudio optaron por automedicarse para los sintomas de la
COVID-19. Las personas eran menos propensas a automedicarse si creian
que hacerlo era perjudicial para su salud y confiaban en los conocimientos de
los médicos sobre los farmacos. Ahora podemos identificar el problema de la
automedicacion de los estudiantes universitarios para la COVID-19 vy
disponemos de datos que pueden ayudarnos a desarrollar estrategias para

reducir el impacto de este comportamiento.

Segun las conclusiones de Pari y sus colegas (13) en su estudio titulado

«Factores asociados con la automedicacion irresponsable en Peruy,

Breve resumen: Los problemas de salud de los pacientes, la insatisfaccion con
el tratamiento y las terapias ineficaces o incluso perjudiciales podrian ser el
resultado de una automedicacion descuidada. Uno de los objetivos de este
estudio es detectar y cuantificar las variables relacionadas con el problema de
la automedicacion descuidada entre los ciudadanos peruanos. ¢ Cuales son los
elementos y como se procesan? Tras revisar la Encuesta Nacional de
Satisfaccion de Usuarios de Salud de Peru de 2016, los investigadores
decidieron realizar un estudio transversal. En la encuesta participaron 1849
personas que eran clientes de empresas farmacéuticas. Se obtuvieron los
parametros de una estadistica chi-cuadrado asistida por valor p, un ORc y un
ORa, junto con sus respectivos intervalos de confianza (IC) del 95 %. Los
resultados indicaron que el riesgo de automedicacion irresponsable era muy
alto (odds ratio = 29,057) cuando la persona encargada de dispensar el

medicamento no le pedia a usted la receta. Ademas, acudir a una farmacia en
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busca de ayuda (odds ratio ajustada = 1,884), consumir ocasionalmente el
medicamento comprado (odds ratio ajustada = 1,925), retrasar la compra de la
receta menos de cinco minutos (odds ratio ajustada = 1,587) y ser hombre
(odds ratio ajustada = 1,321) eran factores de riesgo. Por otra parte, la
proximidad de la farmacia a centros de atencion primaria y secundaria de salud
se reveld6 como un factor de riesgo (odds ratio = 1,340 y 1,652,
respectivamente). En conclusion, el factor de riesgo mas significativo para la

automedicacién imprudente fue no solicitar una receta en la farmacia.
2.1.3. A nivel regional o local

Sanchez (14) Una investigacion realizada en 2024 titulada «Factores
asociados a la automedicacion con farmacos betalactamicos en usuarios que
acuden a las farmacias del mercado Las Mercedes, Juliaca 2024» presenta los

resultados de ese trabajo.

El objetivo de esta investigacion era identificar las razones por las que las
personas que toman betalactamicos suelen automedicarse en las farmacias
del mercado Las Mercedes de Juliaca en el afo 2024. La materia y los
procedimientos: Para la investigacion se empled una estrategia correlacional
transversal simple, y el disefio del estudio no incluyd ningun experimento. Las
personas que compraron en cualquiera de las seis farmacias en junio y julio
constituyeron los participantes del estudio. Un total de 343 usuarios
participaron en la encuesta. Con un numero significativo de n = 0,001, estaban
representados los siguientes grupos de edad: 1,5 % menores de 18 afios, 24,5
% entre 19y 30 afios, 29,4 % entre 31 y 40 afos y 44,6 % mayores de 40 afios.
Entre los muchos parametros econdémicos considerados se encontraba la renta

mensual: habia una diferencia significativa en los niveles de renta entre la
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poblacion, con un 39,9 % que ganaba menos de 1025 ddlares y un 60,1 % que
ganaba mas de 1025 ddlares (p = 0,004). Los factores relacionados con la
cultura, como el impacto del consumo de farmacos, abarcan: la recomendacion
de un farmacéutico representaba el 28,3 % del uso de farmacos, seguida de la
influencia familiar (20,4 %), la decision personal (20,1 %) y la recomendacion
de un profesional sanitario (31,2 %) (p = 0,001). En conclusién, existen fuertes
correlaciones entre la automedicacidn con farmacos betalactamicos y variables
demograficas como la edad y el nivel educativo (si no se tiene en cuenta el
género), variables econdmicas como la ocupacioén y los ingresos mensuales, y

factores culturales como el impacto del uso de farmacos y sus sintomas.

Cutipa (15) Segun una investigacion publicada en 2021 y titulada «Factores
asociados a la automedicacion con antibidticos entre los comerciantes del

mercado Virgen Las Mercedes, en el distrito de Juliaca, San Roman Puno»,

El objetivo principal de este estudio fue examinar las causas y las relaciones
de la automedicacion con antibioticos en el mercado Virgen Las Mercedes. La
técnica se basa en un enfoque cuantitativo, un nivel correlacional y un disefio
no experimental. La muestra esta compuesta por 305 personas. Fue posible
analizar las variables asociadas con la automedicacién con antibioticos
utilizando un dispositivo unico. El enfoque empleado fue un cuestionario. Para
realizar su estudio estadistico, utilizaron el programa SPSS 25.0 y la prueba
de independencia chi-cuadrado. Se encontrd una correlacién estadisticamente
significativa entre el factor de accesibilidad y muchas variables relacionadas
con el uso de antibidticos sin receta. Estos factores fueron la edad (valor p =
0,000), el nivel de educacién de los comerciantes (valor p = 0,000), la afiliacién

a un seguro médico (valor p = 0,000) y la fuente de informacion sobre el uso
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de antibidticos (valor p = 0,000). Al analizar los factores que llevaron a las
personas a autoadministrarse antibidticos, se encontré6 una relacion
significativamente correlacionada entre la edad (p = 0,011), el nivel educativo
(p = 0,046) y los ingresos (p = 0,018). Se demostré que el tipo de antibiodticos
adquiridos y la fuente de informacion sobre el consumo de antibidticos estaban
relacionados con el tamafo del grupo de antibiéticos, que tenia un valor p de
0,003. Por ultimo, hay varias circunstancias adicionales que contribuyen a que
los vendedores del mercado de Virgen las Mercedes se automediquen con

antibioticos.

Chuquimamani y Mamani (16) «Nivel de conocimiento sobre la automedicacion
en pacientes atendidos en la policlinica ESSALUD - Juliaca - Puno, 2022»,

reza el titulo de la investigacion.

En resumen, El objetivo principal de la investigacion era averiguar en qué
medida los pacientes de la policlinica Essalud de Juliaca, Puno, eran
conscientes de la automedicacion durante su tratamiento en septiembre y
octubre de 2022. La investigacion también utilizé6 una técnica cuantitativa y
descriptiva en lugar de experimental. Un total de 364 pacientes sirvieron como
poblacién muestral para el grupo. Los resultados de la triangulacion mostraron
que los participantes tenian un 91 % de conocimiento sobre los fundamentos
de la automedicacién, un 28 % de conocimiento sobre las consecuencias de la
automedicacién y un 63 % de conocimiento sobre cémo adquirir farmacos de
forma adecuada. Los resultados mostraron que, durante septiembre y octubre
de 2022, los pacientes tratados en la policlinica Essalud-Juliaca, en el

departamento de Puno, tenian un nivel medio de conocimiento.
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Cruz y Lucana (17) Una investigacién que se llevo a cabo entre junio y julio de
2021 en la zona de Taparachi, en Juliaca, y que se titulé «Influencia de la
intervencion educativa en el nivel de conocimiento sobre el uso coherente de
los antibidticos entre las madres que participan en el Programa Vaso de

Leche».

Breve resumen: El objetivo de este estudio es evaluar la eficacia de una
intervencién educativa para aumentar el nivel de concienciacién sobre la
gestion de los antibiéticos entre las madres participantes en el programa «Un
vaso de leche» en el barrio de Taparachi, en la ciudad de Juliaca, durante los
meses de junio y julio de 2021. Todos los sujetos y procedimientos: La
investigacion cualitativa destaca por su disefio descriptivo, su técnica de
recopilacion de datos transversales y su nivel causal experimental. Resultados:
Se observo que el nivel de conocimiento sobre antibidticos de las participantes
en el Programa Vaso de Leche era deficiente antes de la implementacion de la
intervenciéon educativa en la zona de Taparachi, en Juliaca. Se observé una
mejora considerable como resultado favorable de la intervencién educativa.
Ademas, antes de la intervencion, las personas no sabian mucho sobre la
disponibilidad de antibiéticos o las tasas de prescripcion. La participacion fue
agradable para el 92,2 % de los encuestados, el 86,3 % considerd que los
materiales eran adecuados, el 76,6 % consider6 que habia comprendido el
temay el 83,9 % considerd que el formador era excelente; todo ello contribuyd
a los notables aumentos porcentuales de la intervencion educativa. El
conocimiento sobre el uso adecuado de los antibidticos era deficiente antes de
la intervencion educativa; después de la intervencion, era alto, ya que los

indicadores mostraron una mejora sustancial.
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«Nivel de conocimiento sobre la automedicacion con antibidticos entre los
usuarios que visitan la farmacia Montesur, Juliaca, Puno 2024», identificaron
Apaza y Ccallohuanca (18) en su investigacion titulada «Nivel de

conocimiento».

Breve resumen: Los sujetos de esta investigacion fueron adultos que visitaron
la farmacia Montesur en Juliaca Puno en enero y febrero de 2024 con la
intencién de aprender sobre la automedicacion con antibidticos. En esta
investigacion no experimental, transversal, descriptiva y prospectiva,
participaron 70 usuarios. Los resultados muestran que, en lo que respecta al
uso de antibidticos, el 53,6 % de los encuestados dio respuestas correctas,
mientras que el 35 % dio respuestas acertadas sobre los efectos adversos de
los antibidticos y el 39,3 % dio respuestas correctas sobre la resistencia a los
antibidticos. Segun las pruebas, los consumidores de la farmacia Montesur
tienen, en promedio, el 45,7 % de los conocimientos necesarios para

automedicarse con antibioticos.
2.2. Bases teoricas
2.2.1. Factores en la automedicacion
Definicion de automedicacion

Segun la Organizaciéon Mundial de la Salud (OMS), cuando las personas eligen
y utilizan farmacos recetados para tratar sintomas o enfermedades que han
descubierto por su cuenta, se habla de automedicacién. Sin la orientacién de
un profesional médico, esta tarea se lleva a cabo teniendo en cuenta la
indicacion, la dosis, la duracion del tratamiento y la explicacion de los riesgos

y precauciones que deben tenerse en cuenta. (1).
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La automedicacion de farmacos que requieren prescripcion médica ocasiona

peligros para la salud, tales como los siguientes:

Intoxicaciones en los pacientes.
e Efectos secundarios graves, o incluso, la muerte.

e En el caso de los antimicrobianos, produce resistencia, lo que reduce

las alternativas terapéuticas para tratar infecciones.
¢ Abuso o dependencia.

e Encubrir un problema de salud mas serio o el empeoramiento del

mismo.

¢ Incide de manera negativa en la accion de otros farmacos que el médico

haya prescrito para otra afeccion, como la diabetes o la hipertension (1).

Cuando un paciente obtiene su receta y la utiliza sin que un médico le haya
recetado o supervisado su tratamiento, se denomina automedicacion. Como
parte del autocuidado, hay que tener en cuenta la frecuencia con la que se
produce y los efectos que tiene, que pueden ser buenos o desagradables.
Aunque en Ultima instancia son los pacientes quienes deciden si se
automedican o no, hay varios factores, entre ellos los relacionados con el
paciente, el procedimiento, el entorno social del paciente, los farmacéuticos y
los expertos, que influyen en esta decision. Para resolverlo, varias
organizaciones e instituciones deben trabajar juntas, utilizando un enfoque
interdisciplinario. Una postura firme sobre la demanda de farmacos por parte
de médicos y farmacéuticos, la educaciéon sanitaria sobre la automedicacion
(incluidos sus beneficios y riesgos) y el uso sensato de los farmacos en la

practica clinica diaria seran los componentes clave del sistema (19).
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Segun Anmat (20) Las personas recurren a la «kautomedicaciéon» cuando eligen
y utilizan farmacos para tratar o aliviar problemas de salud menores que
pueden identificar por si mismas, ya sea para prevenir, aliviar o curar los
sintomas. A pesar de que las personas pueden automedicarse de forma
segura, a menudo no disponen de la informacion necesaria para tomar buenas
decisiones sobre su salud. Por lo tanto, antes de ingerir cualquier tipo de

medicamento, lo mejor suele ser consultar a un experto cualificado.

Cuando las personas utilizan farmacos recetados para automedicarse, se
denomina automedicacion. Este comportamiento puede tener consecuencias

indeseadas, como:
e Ocultar sintomas y demorar la posibilidad de un tratamiento adecuado.
e Anular efectos de otros farmacos.
e Producir efectos adversos.

e Generar resistencias (es decir, que no vuelvan a hacer efecto esos

farmacos).
Repercusiones de la automedicacion

Orueta et al (19) llustra que, aunque el término «automedicacion» suele
asociarse con connotaciones negativas, también es cierto que una

automedicacion cuidadosa puede tener resultados positivos significativos.
Repercusiones positivas

1) Preserva la autonomia y la capacidad funcional del paciente. La persona
puede seguir llevando a cabo sus actividades cotidianas sin requerir la

asistencia de los servicios de salud.
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2) Incrementa la autogestion de su salud. Representa una manera de asumir
la responsabilidad sobre su propio bienestar y/o el de su entorno familiar,

fortaleciendo el rol del cuidador.

3) Descongestion del sistema de salud. Debido a que la mayoria de las
afecciones se resuelven mediante autocuidados y/o automedicacion, la falta
de estos generaria un incremento muy significativo en la demanda asistencial,
con las consecuencias que ello implicaria (mayor uso de recursos, menor

tiempo de atencion, etc).

4) Impide el uso de otras opciones. Varios autores consideran que, si los
pacientes no pudieran acudir a la automedicacion, una parte de ellos optaria
por otras practicas de autocuidado menos confiables y mas riesgosas (por

ejemplo, curanderos, remedios caseros, etc.).

5) Incrementa el acceso a los farmacos, lo que permite un inicio mas temprano

de su uso (19).
Repercusiones negativas

1) Como se utilizoé el medicamento equivocado, se tomo la dosis incorrecta y
los resultados fueron ineficaces. Administrar el medicamento equivocado
debido a una interpretacion errébnea de los sintomas puede tener
consecuencias desastrosas, como enmascarar o exacerbar los sintomas, o
incluso empeorar la enfermedad. Ademas, a menudo se cometen errores con
la dosis, la duracion y otros detalles. Debido a todo esto, es posible que los

farmacos no funcionen tan bien como deberian.

2) Esto dificulta la evaluacion médica. Por ejemplo, tomar un analgésico puede

alterar el examen de un abdomen agudo, pero eliminar o alterar los sintomas
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puede alterar la progresion tipica de la enfermedad, lo que podria dificultar el

diagndstico.

3) Existen interacciones y problemas iatrogénicos. Cuando los farmacos se
utilizan incorrectamente, pueden producirse graves consecuencias
iatrogénicas. Del mismo modo, es arriesgado tomar muchos farmacos a la vez
sin determinar primero cémo pueden interactuar entre si, lo que podria reducir
su eficacia, aumentar su toxicidad o provocar otros efectos secundarios

indeseables.

4) Puede producirse abuso y dependencia. La dosificacién determinista y la
duracion del tratamiento con algunos farmacos, como los hipndéticos y los
ansioliticos, pueden provocar problemas de dependencia que requieren un
enfoque multiple para erradicarlos. Del mismo modo, en la bibliografia actual
se han detallado muchos problemas asociados al abuso de farmacos utilizados

originalmente para la automedicacion.

5) Esto conduce a un mayor nivel de resistencia. La resistencia a los
antibidticos va en aumento, y una de las principales causas es el uso
descuidado de los antibidticos, lo que incluye tanto practicas profesionales
como personales, como la automedicacion. Esto afecta tanto a los

profesionales sanitarios como al publico en general.

6) Se estan produciendo cambios en la dinamica entre el médico y el paciente.
Una relaciéon adecuada con el paciente puede verse afectada por diversos
factores. Pueden surgir una serie de problemas, como la automedicacion y el
consiguiente cambio en el tratamiento, problemas con el diagndstico y

consultas sobre recetas obtenidas anteriormente.
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7) Aunque antes se ha dicho que la automedicacion podria ahorrar costes
sanitarios, también es cierto que varias de las preocupaciones mencionadas
anteriormente, como las interacciones, la falta de eficacia y la dependencia,
pueden en realidad aumentar los costes. Esto es asi aunque en ocasiones las

personas puedan aliviar sus sintomas medicandose ustedes mismos (19).
2.2.1.1. Factores sociodemograficos

2.2.1.2. Factores como la edad, el sexo, el nivel educativo, el estado civil, la
ocupacion y el bagaje cultural de una persona pueden influir en su decision
de automedicarse. Existen elementos sociodemograficos como estos. Al
final, estas variables determinan los habitos relacionados con el uso de
farmacos sin receta. Por ejemplo, los estudios han demostrado que los
jovenes de las zonas urbanas con un nivel educativo mas alto son mas
propensos a automedicarse debido al facil acceso a la informacion y a los

farmacos (21).
2.2.1.3. Factores econémicos

2.2.1.4. Enlugar de buscar ayuda profesional, las personas se automedican debido
a su situacion financiera, también conocida como dificultades econdémicas.
Algunos ejemplos de ello son no tener seguro médico, pagar demasiado
por las visitas al médico y las recetas, y tener que esperar demasiado
tiempo para recibir tratamiento. En muchos contextos, la automedicacién
parece ser una forma barata de tratar enfermedades leves sin gastar mas

dinero (21).
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2.2.1.5. Caracteristicas de la automedicacion

2.2.1.6. Los comportamientos, los motivos y los tipos de farmacos que se utilizan
sin receta médica son algunos de los elementos que definen la
automedicacion. Esto incluye aspectos como la frecuencia con la que se
utiliza, donde se ha obtenido la informacion (de amigos, familiares, Internet
o empresas farmacéuticas) y qué sintomas le motivan a utilizarlo (dolor
leve, fiebre, resfriados y otras enfermedades, entre otros). Por el contrario,
la capacidad de la persona que se automedica para hacer un uso razonable
o ilégico de los productos farmacéuticos depende de su nivel de educacion

y habilidad (21).
2.2.2. Nivel de conocimiento sobre uso coherente de farmacos
Definicion de farmacos

Las sustancias medicinales estan compuestas por compuestos quimicos que
pueden utilizarse para tratar, detener o prevenir enfermedades. Ademas,
pueden ayudar a aliviar los sintomas y diagnosticar determinadas
enfermedades. Gracias a los notables avances en medicina, se han aliviado

numerosas enfermedades y se han salvado innumerables vidas.

Hoy en dia, personas de diferentes partes del mundo pueden adquirir
farmacos. Las moléculas naturales han sido la base de muchos productos
farmacéuticos; de hecho, estos compuestos siguen derivandose de las plantas

en la actualidad.

En la industria farmacéutica es habitual mezclar muchos productos quimicos
durante la fabricacién de farmacos. La penicilina es uno de estos compuestos

que a menudo se encuentra como subproducto de los organismos (hongos)
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que la producen. La ingenieria biologica, que consiste en insertar genes en
bacterias, solo puede conferir un numero limitado de estas caracteristicas.

Gracias a estos genes, se puede fabricar el producto quimico deseado.

Cuando la mayoria de ustedes piensan en farmacos, lo que se les viene a la

mente son las pastillas:
e liquidos que se tragan
e gotas que se colocan en las orejas o los 0jos
e cremas, geles o pomadas que se aplican sobre la piel
e inhaladores (como los esprais nasales o los nebulizadores para el asma)
e parches que se pegan sobre la piel (Ilamados parches transdérmicos)

e pastillas que se colocan debajo de la lengua (llamadas sublinguales; se
absorben a través de los vasos sanguineos y entran en el torrente

sanguineo)

e inyecciones y farmacos intravenosos (estos ultimos se insertan dentro

de una vena)

e Para comercializarse en el mercado estadounidense, un medicamento
debe obtener primero la autorizacion de la Administracion de Alimentos
y Farmacos (FDA). Todos los demas productos no estan a la venta. La
industria farmacéutica presenta los resultados de las pruebas
obligatorias a las que se someten todos los farmacos nuevos a la

Administracion de Alimentos y Farmacos.

e La FDA solo autorizara el uso de farmacos nuevos si se demuestra que

son seguros Yy eficaces. La Administracion de Alimentos y Farmacos
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(FDA) suele dar luz verde a la comercializacion de un tratamiento
cuando los beneficios de tomar el medicamento superan los riesgos de
su uso. La Administracién de Alimentos y Farmacos tiene la facultad de
retirar un medicamento de la venta si se descubre que tiene efectos

adversos potencialmente daninos.

¢ Una lista de ingredientes que contiene tanto ingredientes activos como
inactivos, con la presencia de al menos un ingrediente activo. Los
farmacos se presentan en una amplia variedad de formas, incluyendo
pildoras, liquidos, parches, comprimidos y capsulas. Puede ponerse
gotas en los oidos o en los 0jos, inyectarselas en la vena o tragarselas
enteras. Estos son solo algunos ejemplos de como se pueden
administrar. Para prevenir, diagnosticar, tratar o aliviar los sintomas de
otra enfermedad o afeccion, se utiliza la formulacion que contiene el
medicamento; esta sustancia también se denomina ingrediente activo.
Un medicamento que se utiliza como placebo en investigaciones es
aquel que no incluye ningun componente activo. Se utiliza

indistintamente con «productos farmacéuticos» (22).
Tipos de farmacos

Los efectos de los farmacos pueden sentirse de muchas maneras. Muchas de
estas propiedades curativas provienen de su capacidad para erradicar o, al
menos, ralentizar el crecimiento de microbios dafinos, como virus y bacterias.
Cuando se utilizan para tratar el cancer, algunos de estos farmacos matan las
células durante su division o impiden que se dividan. Algunos farmacos se
crean para compensar los bajos niveles de moléculas naturales del cuerpo,

como vitaminas u hormonas, mientras que otros simplemente sustituyen
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sustancias que no estan presentes. Ademas, hay farmacos que pueden afectar
a las partes del sistema neuroldgico que regulan el funcionamiento interno del

cuerpo.

Alo largo de su vida, casi todo el mundo ha tomado antibidticos. Para curar las
infecciones bacterianas, los médicos suelen utilizar antibidticos, una familia de
farmacos. Si usted padece una infeccion como faringitis estreptocécica o oftitis,
es posible que su médico le recomiende tomar antibidticos. Para que el sistema
inmunitario pueda combatir la enfermedad, necesita antibiéticos, que matan los

gérmenes o impiden que se multipliquen.

Ninguna parte del cuerpo puede producir siempre la cantidad suficiente de una
sustancia quimica determinada. Hay situaciones en las que esto puede ocurrir.
Otro riesgo es que podria enfermarle. La incapacidad del pancreas para
secretar una cantidad adecuada de insulina es una de las caracteristicas de la
diabetes insulinodependiente. Los niveles de azucar en la sangre pueden
controlarse mediante la hormona insulina, que es producida por el pancreas.
La hormona tiroidea, que ayuda al cuerpo a utilizar la energia, es producida en
cantidades muy pequefias por ciertas personas. Independientemente del
escenario que elijan los médicos, tienen la capacidad de proporcionar terapia

de reemplazo hormonal.

Algunos farmacos pueden ayudar con los sintomas, pero no pueden curar la
enfermedad subyacente. La tos y las nauseas son solo dos de los muchos
sintomas que pueden acompanar a la enfermedad. Estas cosas se conocen
como sintomas. Tomar pastillas para la garganta puede aliviar parte del dolor,
pero no eliminara los gérmenes estreptococicos que ya se encuentran en su

garganta.
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Hay varios farmacos que se han mostrado prometedores en el tratamiento del
dolor. Su médico puede recomendarle que tome paracetamol o ibuprofeno si
tiene tension muscular. Aunque estos farmacos son analgésicos, no reduciran
el dolor que siente; de hecho, haran que sus musculos permanezcan relajados
mucho tiempo después de dejar de tomarlos. En otras palabras, bloquearan la
transmision de las sefales de dolor desde la zona afectada al cerebro,
bloqueando las conexiones neuronales. Dicho de otro modo, alteraran la
percepcion del cerebro de las sefiales de dolor, lo que reducira la intensidad
del dolor que experimenta mientras su cuerpo se recupera de un accidente o

una enfermedad.

Cuando una persona se acerca a la tercera edad, es posible que tenga que
hacer frente a problemas de salud continuos. Los farmacos pueden ayudar con
algunos de estos problemas; por ejemplo, la hipertension (presion arterial alta)
y el colesterol alto son dos ejemplos. Aunque estos farmacos no curan la
enfermedad, pueden ayudar a disminuir sus consecuencias a largo plazo en el

cuerpo. Estos farmacos solo enmascaran los sintomas y no curan la dolencia.

En lo que respecta a los productos farmacéuticos, las vacunas se encuentran
entre los mas importantes. Las vacunas ayudan a las personas a evitar
enfermarse en primer lugar, protegiéndolas contra ciertas enfermedades
infecciosas. Las vacunas suelen contener una cantidad muy pequefa de un
material que imita un patégeno especifico o gérmenes que han sido
modificados o eliminados previamente. Cuando una persona recibe una
vacuna, su sistema inmunoldogico esta preparado para «recordar» la
enfermedad. En el futuro, esto ayuda al cuerpo a luchar contra enfermedades

similares.
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La mayoria de las vacunas contra enfermedades como la varicela, el
sarampion y la tos ferina se administran mediante inyecciones. A nadie le gusta
que le pongan una inyeccion. Sin embargo, las enfermedades que previenen
pueden ser mas graves y producir sintomas que duran mucho mas que el breve
dolor de un pinchazo. La disponibilidad de vacunas en las farmacias ha

mejorado enormemente el acceso a la inmunizacion.

Si bien se requiere una receta médica para comprar ciertos farmacos, otros
estan disponibles sin receta en la mayoria de las farmacias y supermercados.
Los farmacos para el dolor, la fiebre, la tos y las alergias estan disponibles sin
receta médica (OTC). ElI hecho de que un medicamento esté disponible sin
receta no significa que no tenga efectos secundarios. Tenga el mismo cuidado

al tomar estos farmacos que con cualquier medicamento recetado.
Nivel de conocimiento sobre uso coherente de farmacos

El grado de conocimiento que tiene un paciente sobre sus farmacos (cuando
tomarlos, en qué dosis, para qué fines, posibles efectos adversos y cuanto le
costaran) es un buen indicador de su comprension del uso coherente de los
farmacos. La salud de los pacientes, la prevencion de problemas y el
cumplimiento del tratamiento estan directamente relacionados con su nivel de

conocimiento.

Crear comités de farmacos y tratamientos en los distritos y hospitales para
implementar intervenciones que mejoren el uso de los farmacos y supervisen
sus efectos. publicar directrices clinicas basadas en la evidencia para la
formacion; Se pueden establecer una serie de marcos normativos y medidas

para contribuir al uso coherente de los farmacos. Entre ellos figuran la
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coordinacion y el seguimiento del impacto de las politicas de uso de farmacos,
el suministro de informacion publica independiente e imparcial sobre los
farmacos, la eliminacion de los incentivos econdmicos que fomentan la
prescripcion inadecuada y la asignacion de fondos suficientes para garantizar
la disponibilidad de médicos y farmacos, asi como a través de la educacion y

la informacion. (2).

En su estudio, Soler et al. (23) emplearon el analisis de conglomerados para
diferenciar entre tres tipos diferentes de usuarios. Las personas con una
perspectiva negativa, pocos conocimientos y una falta cronica de adherencia
a la medicacion encabezan la lista. Al pensar en sus posibilidades de
convertirse en pacientes cronicos en el futuro, es importante tener en cuenta
que el conocimiento es poder cuando se trata de mejorar la salud. En segundo
lugar, hay personas con una actitud positiva y con conocimientos sobre como
tomar su medicacion con alimentos; sin embargo, es posible que no se
esfuercen por conseguir mas medicacion si ya la tienen en casa. Esto puede
estar relacionado con la confianza que las personas tienen en los expertos a
la hora de tomar decisiones. En tercer lugar, ser positivo y optimista, y tener un
buen conocimiento de como se administran los farmacos. Se prevé que estos
pacientes se involucren mas en los procesos de toma de decisiones

relacionados con su atencién médica.

Este estudio utilizd un instrumento tipo cuestionario para evaluar el nivel de
conocimiento, actitud y perspectiva sobre el uso responsable y a largo plazo
de los productos farmacéuticos entre el publico en general y los residentes
urbanos que utilizan los sistemas de salud publicos. Gracias a ello, ahora

podemos identificar los aspectos mas comunes en los que se puede mejorar
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la formacion de los pacientes y poner en marcha una campafa educativa para
concienciar sobre estos temas. Los pacientes que estan mas informados y
comprometidos con su atencion farmacéutica son mas capaces de participar
en la toma de decisiones y de realizar un seguimiento activo de su propio

progreso en respuesta a las recomendaciones y tratamientos.

Segun el articulo de Carrasco (24), para evaluar el uso adecuado de los
farmacos es necesario tener en cuenta muchos factores. La seleccion,
administracion, dispensacion, prescripcion y uso de los farmacos por parte de
los pacientes son parte de este proceso. Encontrar la coherenteidad en el uso
de los farmacos requiere pensar en muchas cosas diferentes. Uno de estos

componentes es la prescripcion.

Cuando un meédico ha establecido, con cierto grado de certeza, que un
paciente padece una enfermedad especifica, uno de los pasos mas criticos
para proporcionar un tratamiento médico eficaz es decidir el mejor curso de
tratamiento. Se necesita razonamiento y deduccidon para llegar a una
prescripcion. Un examen fisico minucioso, escuchar atentamente las quejas
del paciente y cualquier prueba complementaria necesaria forman parte del
proceso de prescripcion. Por ultimo, después de considerar toda esta
informacion, el médico que prescribe saca conclusiones sobre el diagndstico y
decide el tratamiento. Esta decision requiere la presentacion de pruebas, como

una receta, para la entrega de farmacos.

La prescripcion es el primer paso en el tratamiento farmacolégico, por lo que
es fundamental que se realice con precisién. Un proceso légico-deductivo
culmina en el acto de prescribir cuando el médico escucha las quejas del

paciente, busca indicadores durante la exploracién fisica, determina una
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orientacion diagnostica y, a continuacion, toma una decision terapéutica
basada en la informacion que ha recibido. La planificacién del tratamiento
implica decidir qué medicamento o farmacos debe tomar el paciente, en qué
dosis y durante cuanto tiempo. La prescripcion es uno de los procedimientos

clinicos mas dinamicos y personalizados.

Los pasos del proceso de toma de esta decisidn incluyen la redaccion de una
receta médica que detalle la administracion de los farmacos y otros
procedimientos de prescripcidn. Las practicas de prescripcion negligentes dan
lugar a tratamientos ineficaces y peligrosos, a la exacerbacién o el
empeoramiento de la enfermedad, al estrés y al dafio del paciente, y a un
aumento de los costes. Ademas, aumentan la probabilidad de que el médico
se vea sometido a presiones que puedan conducir a prescripciones
farmacéuticas irracionales. Algunos ejemplos de estas influencias son la
presidon del paciente, los malos ejemplos entre los comparieros de trabajo y la
informacion privilegiada de los representantes de las empresas farmacéuticas.
Ademas de verse muy influido por factores comerciales, sociales, culturales y

econdémicos.
2.2.2.1. Conocimiento sobre Farmacos

El conocimiento sobre farmacos hace referencia al entendimiento que
posee una persona acerca de la naturaleza, funcién y finalidad de los
farmacos, asi como de sus componentes, dosis, indicaciones y
contraindicaciones. Este conocimiento es fundamental para promover
un uso coherente de los farmacos y evitar riesgos asociados a la

automedicacion (25).
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2.2.2.2. Conocimiento sobre Uso Correcto del Medicamento

El grado de informacién que posee el individuo sobre la forma
adecuada de administracion del medicamento, duracién de la
administracion, dosis y cumplimiento de las indicaciones terapéuticas.
Es necesario comprender la importancia de seguir las indicaciones del
meédico y evitar la suspension o prolongacion inadecuada del

tratamiento (25).
2.2.2.3. Conocimiento sobre Manejo de Posibles Efectos Adversos

Alude a la capacidad del individuo para reconocer, prevenir y actuar
frente a los efectos secundarios o adversos de los farmacos. Implica
identificar las reacciones no deseadas, conocer cuando suspender el
medicamento y cuando acudir a un profesional de salud. Este tipo de
conocimiento contribuye significativamente a la seguridad del paciente

(25).
2.3. Marco conceptual
Automedicacion

La automedicacion se refiere a la practica de elegir y administrar farmacos de
forma independiente para tratar sintomas o trastornos que se han
autodiagnosticado, sin el consejo o la recomendacion de un profesional

sanitario.

El término «automedicacion» describe la practica de tomar farmacos (ya sean
recetados por un médico o no) sin consultar primero a un profesional sanitario.
Esto puede hacerse por motivos personales o en respuesta a

recomendaciones especificas.
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Histéricamente, las personas han considerado el autocuidado y la
automedicacion como las mejores formas de mantenerse sanas. Ademas, a
menudo se denomina «la voluntad y capacidad de los pacientes para participar
de forma informada e independiente (es decir, basandose en el conocimiento)
en el proceso de toma de decisiones y en la gestién de procedimientos de

caracter preventivo , diagndésticos y terapéuticos que les concierneny.
Conocimiento

Es el entendimiento o la familiaridad que una persona adquiere sobre hechos,
informacion, habilidades u objetos, a través de la experiencia, la razén, la

memoria o la educacion.
Medicamento

Los «compuestos medicinales» son compuestos quimicos que tienen diversos
usos, entre los que se incluyen, entre otros, aliviar sintomas, prevenir o tratar
enfermedades, o incluso simplemente ayudar a los médicos a diagnosticar
determinadas afecciones. Gracias a los avances logrados en medicina, hoy en

dia se pueden curar muchas enfermedades y salvar muchas vidas.

Tépico

Cuando se utiliza en un contexto médico, el término «topico» describe los
farmacos o tratamientos que se aplican de forma tépica sobre la piel o las
membranas mucosas para curar problemas localizados o minimizar sus
sintomas. Existen muchas otras formas farmacoldgicas disponibles para la

administracion tépica de farmacos, como cremas, pomadas, geles, lociones,

soluciones, aerosoles, parches y supositorios. Estos farmacos pueden
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adquirirse sin receta médica o requerir prescripcion medica; todo depende de

la dosis y de la dolencia que se trate.
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CAPITULO Il

METODOLOGIA DE LA INVESTIGACION

3.1. Enfoque de la investigaciéon
La presente investigacion tiene un enfoque cuantitativo

La investigacion descriptiva a veces utiliza lo que se denomina técnica
cuantitativa para recopilar datos que pueden representarse cuantitativamente.
Estos datos se utilizan para analizar estadisticamente la muestra de la
poblacién. Se trata de una herramienta muy utilizada en la investigacion de
mercados, ya que permite recopilar y caracterizar las caracteristicas de los

grupos demograficos (26).
3.2. Método o métodos aplicados en la investigacion
La presente investigacion emplea el método hipotética-deductiva

Como forma de razonamiento, las ciencias facticas se caracterizan por el
enfoque hipotético-deductivo. Segun este punto de vista, las reglas y hipotesis
cientificas no se originan en la observacion. Mas bien, sostiene que son el
resultado de la capacidad creativa de las personas, que utilizan para encontrar

respuestas viables a los problemas (27).
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3.3. Tipo de investigacion
3.4. Este estudio se basa en los principios de la investigacion aplicada.

3.5. El objetivo de la investigacidon aplicada es generar conocimientos que puedan
utilizarse de forma inmediata para abordar problemas en el sector productivo

o en la sociedad en su conjunto (28).
3.6. Nivel de investigacion
La presente investigacion emplea el nivel correlacional

La investigacién correlacional establece vinculos entre variables, pero sin
determinar relaciones de causa y efecto. Se considera bivariada, ya que su
analisis estadistico se realiza siempre entre dos variables. Cuando las
variables son categoricas, se clasifica como de asociacién; y cuando son

numéricas, como correlacional (29).
3.7. Disefo de investigacion
El estudio utilizé un disefio no experimental y transversal.

Al planificar estudios no experimentales, es esencial seguir las reglas que
permiten la creacion de datos fiables y confirmables. La investigacion debe
explicarse de manera que sea facil de entender y que incluya el marco del

estudio (30).

Este tipo de investigacion trasversal es un método no experimental para

recoger y analizar datos en un momento determinado (31).
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3.8. Poblaciéon y muestra
3.8.1. Poblacién

La poblacién puede definirse como el grupo completo de unidades de estudio

que poseen las caracteristicas requeridas para ser incluidas en el analisis (32).

La poblacion esta conformada por 99 pacientes atendidos en el servicio de

topico general del Hospital Base Juliaca — 2025.

CRITERIOS DE INCLUSION

Pacientes atendidos en el Servicio de Tépico General del Hospital Base

[l Juliaca durante el periodo de estudio (2025

e Pacientes mayores de 18 afos (adultos) que acepten participar

voluntariamente en la investigacion

e Pacientes que hayan realizado automedicacion o tengan conocimiento

sobre el uso de medicamentos

Pacientes capaces de responder el cuestionario o entrevista.

CRITERIOS DE EXCLUSION

Pacientes menores de 18 anos

e Pacientes con trastornos mentales o condiciones que impidan brindar

informacion confiable

e Pacientes que se nieguen a participar o no firmen el consentimiento

informado

e Pacientes con patologias graves o en estado critico que impidan su

participacion

OFICINA DE |NVEST|GAC|0N http://repositorio.uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacién del autor




ﬁe% VICERRECTORADO DE

TESIS UANCV A2} | INVESTIGACION
<X

“OFICINA DE INVESTIGACION”

e Pacientes que no hayan tenido experiencia previa con automedicacién

0 uso de medicamentos
3.8.2. Muestra

3.8.3. En este caso, «muestra» se refiere a la parte de la poblacion objetivo que se
utiliza para recopilar datos mediante el enfoque cuantitativo. Estos subgrupos
deben establecerse y delimitarse previamente. Ademas, deben constituir una

muestra representativa de la poblacion real (Hernandez et al., 2014).
La muestra es determinada por la formula

N*Zgo*p*q
Ce2x(N—1)+ ZZ xp*q

n

Donde:

n = tamafo de muestra

N = tamafo de la poblacion

z = parametro estadistico (Nivel de confianza)

e = error de estimacion

p = probabilidad de que ocurra un evento

g = probabilidad de que no ocurra un evento
3.9. Técnicas e instrumentos de recolecciéon de informacién
3.9.1. Técnicas de la investigacion

3.9.2. El investigador utiliza el método de investigacion, y es una herramienta para
realizar un seguimiento de la informacion. A continuacion se presentan algunos
ejemplos de posibles formas de herramientas de evaluacion: examenes, guias

de observacién, guias de entrevista, guias de encuesta, guias de revision de
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documentos y tablas para recopilar y analizar datos primarios. La
instrumentacion, un término que se refiere al equipo adicional, se utiliza en la

medicion, como los crondmetros (34).
En la presente investigacion se utilizo la encuesta

Para recopilar datos, los investigadores suelen utilizar encuestas, en las que
se pide a una seleccion aleatoria de personas que valoren diversos aspectos

de si mismas o su relacion con un tema determinado. (35).
3.9.3. Instrumentos de la investigacion

3.9.4. Dependiendo del tipo de estudio, los objetivos y la técnica elegida, los
instrumentos de recopilacién de datos pueden emplearse de muchas maneras

en la investigacion cientifica (36).
En la presente investigacion se utilizé el cuestionario

Una definicion de cuestionario es un instrumento estructurado para recopilar
datos durante el trabajo de campo para iniciativas de investigacién cuantitativa,

normalmente estudios basados en encuestas (37).

Se empleo el cuestionario para las variables:

Variable 1
Factores en la automedicacion
Variable 2

Nivel de conocimiento sobre uso coherente de medicamentos
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3.10. Validez y confiabilidad del instrumento de investigacion
3.10.1. Validacion de los instrumentos

3.10.2. La validez de un instrumento puede definirse como el grado en que mide
de forma fiable la variable objetivo. Es importante realizar pruebas piloto en un
subconjunto de la poblacion objetivo con caracteristicas similares a las

demograéficas para establecer la fiabilidad y validez del instrumento (38).
3.10.3. Confiabilidad de los instrumentos

3.10.4. Un instrumento de investigacion se considera fiable si, cuando se utiliza
repetidamente en las mismas condiciones, arroja los mismos resultados. Hace

referencia a la fiabilidad y coherencia del proceso de recopilacion de datos (39).

3.10.5. Para determinar la fiabilidad de un cuestionario analizando todas las
preguntas y elementos que contiene, los estadisticos utilizan una puntuacion

denominada alfa de Cronbach.

3.10.6. En otras palabras, nos ayuda a determinar en qué medida las
numerosas preguntas de una escala estan relacionadas entre si. El objetivo de
calcular el alfa de Cronbach es averiguar la coherencia de un conjunto de
preguntas de un cuestionario. Cuando las preguntas estan relacionadas y
evaluan el mismo concepto, es razonable suponer que sus altos coeficientes

alfa seran un indicio de su alta fiabilidad interna (40).
Se tiene la siguiente tabla para ver el nivel de confiabilidad:

Tabla 2

Nivel de confiabilidad
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Nivel de
Alfa de Cronbach (a) Confiabilidad
a=0.9 Excelente
08<a<09 Buena
0.7<a0<0.8 Aceptable
06=<a<0.7 Cuestionable
0.5<a<0.6 Pobre
a<0.5 Inaceptable

Nota. (40).
3.11. Disefno de la estrategia para la prueba de hipotesis

Los datos recopilados en las encuestas se guardan en un documento de Word
una vez completado el analisis. La siguiente etapa consiste en comprobar la
hipétesis. El siguiente paso es importar los datos a un archivo de Excel para
facilitar su tabulacién. Por ultimo, se accede a la versidon 26 de SPSS

exportando los datos desde la hoja de calculo.

En el estudio se utilizaran diversas herramientas estadisticas, como tablas de
frecuencias, medidas de tendencia central y correlaciones. Cada herramienta
ira acompafada de una descripcidn, un analisis y una interpretacion de los

resultados.
Disefo estadistico

Para verificar la validez de la hipdtesis planteada en este estudio de tipo
correlacional, se emplea el coeficiente Rho de Spearman como método de
analisis.

La formula de Rho de Spearman es el siguiente:
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n(Q.XY)-X)QY)
T X -Exr e Y-S vy
Determinacién de las hipétesis estadisticas.
H1: Rxy#O (significa que existe relacion directa entre las dos variables)
Ho: Rxy=0 (significa que no existe relacion directa entre las dos variables)
Nivel de significancia.

Se usara un nivel de significancia entre el 1% y el 10% cuando no se precisa

este nivel, se asume un nivel de significancia del 5% es decir, a=0.05
Estadistica de prueba

Se usara la distribucién T con n-2 grados de libertad.

Donde:

tc;T calculada

n : tamafo de muestra

r : coeficiente de efecto.

Regla de decision.

Si tc > tt, entonces se rechaza HO
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CAPITULO IV

RESULTADOS

4.1. Presentacion, analisis e interpretacion de los datos
4.1.1. Interpretacion de los resultados

Tabla 3

Género de los pacientes del hospital Ill ESSALUD Juliaca — 2025

Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
Masculino 26 32.5 32.5 32.5
Femenino 54 67.5 67.5 100.0
Total 80 100.0 100.0

Nota. Cuestionario de recoleccion de datos
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Figura 1

Género de los pacientes del hospital Il ESSALUD Juliaca — 2025

Sexo

Porcentaje

Masculing Femenino

Sexo

Nota. Tabla 3
Interpretacion:

Esta tabla muestra la distribucién por género de los pacientes tratados en el
Hospital Il EsSalud Juliaca en el afio 2025. De las 80 personas que participaron en
la encuesta, 74 (o el 67,5 % del total) eran mujeres. Doce de ellas eran hombres, lo
que representa alrededor del 32,5 % del total. Esta disparidad implica que un mayor
numero de mujeres participaron en el estudio; esto puede deberse a que las mujeres
son mas propensas a acudir a los hospitales o0 a que estan mas motivadas para
participar en investigaciones relacionadas con la salud. Puede existir una correlacion
entre la proporcion de género en una poblacion y la prevalencia de las practicas de
automedicacion, ya que, segun los estudios, las mujeres tienden a preocuparse mas

por su propia salud y la de sus familias, recurriendo en ocasiones a la automedicacion
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como una medida preventiva o de alivio rapido. En conjunto, los datos reflejan una
muestra mayoritariamente femenina, aspecto relevante para la interpretacion

posterior de resultados.

Tabla 4

Edad de los pacientes del hospital Ill ESSALUD Juliaca — 2025

Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado

18 - 35 afios 30 37.5 37.5 375
36 - 55 afos 42 52.5 52.5 90.0
56 afos a mas 8 10.0 10.0 100.0
Total 80 100.0 100.0

Nota. Cuestionario de recoleccion de datos

Figura 2

Edad de los pacientes del hospital Ill ESSALUD Juliaca — 2025
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Nota. Tabla 3
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Interpretacion:

La tabla presenta la distribucién por edad entre los pacientes del Hospital Il
EsSalud Juliaca en el afo 2025, se advierte que el rango de edad predominante
corresponde al grupo de 36 a 55 afios, con 42 personas que representan el 52.5%
del total. Le sigue el grupo de 18 a 35 afios con 30 participantes, equivalente al 37.5%,
mientras que el grupo de 56 afos a mas cuenta con solo 8 personas, lo que
corresponde al 10%. Estos resultados evidencian que la mayoria de los pacientes se
encuentra en edad adulta media, etapa en la que suelen manifestarse mayores
responsabilidades laborales y familiares, factores que pueden influir en la
automedicacién por falta de tiempo para acudir al médico. Asimismo, la menor
proporcion de adultos mayores podria deberse a limitaciones fisicas o dependencia
de cuidadores para asistir al hospital. En general, los datos muestran una poblacion

predominantemente adulta con alto potencial de automedicacion.

Tabla 5

Género de los pacientes del hospital Il ESSALUD Juliaca — 2025

Frecuencia Porcentaje  Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
Soltera (0) 22 27.5 27.5 27.5
Casada (0) 26 32.5 32.5 60.0
Conviviente 26 32.5 32.5 92.5
Divorciada (0) 2 25 25 95.0
Otros (viuda) 4 5.0 5.0 100.0
Total 80 100.0 100.0

Nota. Cuestionario de recoleccién de datos
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Figura 3

Género de los pacientes del hospital Il ESSALUD Juliaca — 2025

Estado civil

40

Porcentaje

Soltera (o) Casada (0) Conviviente Divarciada (o) Otros (viuda)

Estado civil

Nota. Tabla 3
Interpretacion:

La tabla muestra el estado civil de los pacientes del Hospital 11l EsSalud Juliaca
en el ano 2025. Se aprecia que los grupos mas representativos son los casados y
convivientes, cada uno con 26 participantes, lo que equivale al 32.5% del total
respectivamente. En segundo lugar, se encuentran los solteros con 22 personas,
representando el 27.5%, mientras que los divorciados y viudos suman porcentajes
menores, con 2.5% y 5.0% respectivamente. Estos resultados evidencian que la
mayoria de los encuestados mantiene una relacién estable, ya sea matrimonial o de
convivencia, lo que podria influir en las decisiones de automedicacion al existir apoyo
o influencia de la pareja en el manejo de medicamentos. Por otro lado, las personas

solteras pueden mostrar mayor autonomia en la toma de decisiones sobre su salud.
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En conjunto, los datos reflejan una poblacién adulta con predominio de relaciones

formales o estables que podrian incidir en sus habitos de medicacion.

Tabla 6

Ocupacion de los pacientes del hospital Ill ESSALUD Juliaca — 2025

Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado
Docente 38 47.5 47.5 47.5
Ama de casa 22 27.5 27.5 75.0
Comerciante 8 10.0 10.0 85.0
Estudiante 8 10.0 10.0 95.0
Empresario 4 5.0 5.0 100.0
Total 80 100.0 100.0

Nota. Cuestionario de recoleccion de datos

Figura 4

Ocupacion de los pacientes del hospital Ill ESSALUD Juliaca — 2025
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Nota. Tabla 3
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Interpretacion:

La tabla presenta la distribucién de los pacientes del Hospital Ill EsSalud
Juliaca segun su ocupacion en el afio 2025. Se observa que la mayoria son docentes,
con 38 participantes que representan el 47.5% del total, seguidos por amas de casa
con 22 personas equivalentes al 27.5%. En menor proporcidon se encuentran los
comerciantes y estudiantes, ambos con 8 personas (10%), y finalmente los
empresarios con 4 encuestados (5%). Esta predominancia del grupo docente sugiere
una poblacion con nivel educativo medio o alto, lo cual podria influir en su
conocimiento sobre el uso coherente de medicamentos. Sin embargo, su carga
laboral y estrés podrian también motivar la automedicacién como medida rapida ante
dolencias leves. Por su parte, las amas de casa suelen recurrir a la automedicacién
para atender problemas familiares cotidianos. En general, los datos reflejan una
poblacién principalmente trabajadora, donde el conocimiento y las responsabilidades

influyen en sus practicas de salud

Tabla 7

Nivel de ingreso de los pacientes del hospital Il ESSALUD Juliaca — 2025

Frecuencia Porcentaje Porcentaje Porcentaje
valido acumulado

Menos de S/.930 14 17.5 17.5 17.5
Entre S/. 930 a 23 28.8 28.8 46.3
1499
Entre S/. 1500 a 28 35.0 35.0 81.3
2999
Mayor de S/. 3000 15 18.8 18.8 100.0
Total 80 100.0 100.0

Nota. Cuestionario de recolecciéon de datos
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Figura 5

Nivel de ingreso de los pacientes del hospital Il ESSALUD Juliaca — 2025

Nivel de ingreso familiar

40

30
2
[
t
[1F]
o 0
=]
o

10

o]

Menos de S/.930 Entre S/.930a 1499  Entre S/. 1500 a 2999 Mayor de S/. 3000
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Nota. Tabla 3

Interpretacion:

La tabla muestra la distribucion del nivel de ingreso econémico de los pacientes
del Hospital Ill EsSalud Juliaca en el afio 2025. Se observa que el grupo con ingresos
entre S/.1500 y S/.2999 es el mas numeroso, con 28 personas que representan el
35.0% del total, seguido por aquellos que perciben entre S/.930 y S/.1499, con 23
pacientes (28.8%). En menor proporcion se encuentran quienes ganan mas de
S/.3000, con 15 personas (18.8%), y los que perciben menos de S/.930, con 14
pacientes (17.5%). Estos resultados evidencian que la mayoria posee ingresos
medios, lo cual podria influir tanto en la accesibilidad a medicamentos como en la
tendencia a automedicarse para evitar costos de consulta médica. Asimismo, los

grupos de menores ingresos pueden optar por medicamentos genéricos o
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recomendaciones informales, mientras que los de mayores ingresos podrian
automedicarse por facilidad de acceso econdmico. En conjunto, los datos reflejan una

poblacion econdmicamente diversa.

Tabla 8
Relacion del sexo y el nivel de conocimiento sobre el uso coherente de

medicamentos en pacientes del hospital Il ESSALUD Juliaca — 2025

Nivel de conocimiento sobre el uso coherente de
medicamento
Total

Sexo Bajo Regular Alto

fi % fi % fi % fi %

Masculino 17a 21.3% 9a 11.3% Ob 0.0% 26 32.5%

Femenino 22a 27.5% 20a 25.0% 12 15.0% 54 67.5%

Total 39 48.8% 29 36.3% 12 15.0% 80 100.0%

X2=17,993 Xtab=7.207 N.S. 0.05 P valor=0.018

Nota. Cuestionario de recolecciéon de datos.
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Figura 6

Relacion del sexo y el nivel de conocimiento sobre el uso coherente de

medicamentos en pacientes del hospital Il ESSALUD Juliaca — 2025
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Nota. Tabla 3

Interpretacion:

La tabla cruzada evidencia que el nivel de conocimiento sobre el uso coherente

de medicamentos varia segun el sexo. En los pacientes masculinos predomina el nivel

bajo con 17 casos (21.3%), seguido del nivel regular con 9 casos (11.3%), sin

registrarse ningun caso con nivel alto. En cambio, las mujeres presentan mayor

diversidad: 22 casos (27.5%) con conocimiento bajo, 20 (25.0%) con nivel regular y

12 (15.0%) con nivel alto. En conjunto, se observa que las mujeres alcanzan mejores

niveles de conocimiento respecto al uso coherente de medicamentos, lo que puede

asociarse a una mayor preocupacion por la salud y la automedicacién responsable.
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El resultado del estadistico Chi-cuadrado (x2 = 7.993) con un valor tabulado
de 7.207 y una significancia de p = 0.018, menor que el nivel de significancia
establecido (0.05), indica la existencia de una relacion estadisticamente significativa
entre el sexo y el nivel de conocimiento sobre el uso coherente de medicamentos.
Esto significa que el conocimiento no depende del azar, sino que esta influido por el
geénero de los pacientes. En otras palabras, el sexo se asocia directamente con el
nivel de conocimiento, siendo las mujeres quienes muestran mayor dominio y

comprension sobre el uso adecuado de los medicamentos.

Los hallazgos concuerdan con lo planteado por Alonso et al. (2020), quienes
identificaron que factores sociodemograficos, como el sexo y el nivel educativo,
influyen significativamente en las practicas de automedicacién. En su investigacion,
las madres fueron las principales responsables de administrar medicamentos,
basando sus decisiones en la percepcion de sintomas y la experiencia previa. Esto
se asemeja a los resultados obtenidos en Juliaca, donde las mujeres presentan un
mayor conocimiento sobre el uso coherente de medicamentos. Ello sugiere que su rol
activo en el cuidado familiar impulsa una mejor comprensién y manejo de los

farmacos, reduciendo riesgos asociados.
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Tabla 9
Relacion de la edad y el nivel de conocimiento sobre el uso coherente de

medicamentos en pacientes del hospital Il ESSALUD Juliaca — 2025

Nivel de conocimiento sobre el uso coherente de

medicamento Total
Ocupacion Bajo Regular Alto
fi % fi % fi % fi %
Docente 17 21.3% 21, 26.3% Oc 0.0% 38 47.5%
pma de 15, 18.8% 7a»  88% O  00% 22  27.5%
Comerciante 7a 8.8% 1a 1.3% Oa 0.0% 8 10.0%
Estudiante Oa 0.0% Oa 0.0% 8b 10.0% 8 10.0%
Empresario Oa 0.0% Oa 0.0% 4p 5.0% 4 5.0%
Total 39 48.8% 29 36.3% 12 15.0% 80  100.0%

X2 =151,627 Xtab= 18,233 N.S. 0.05 P valor=0.000

Nota. Cuestionario de recoleccion de datos.
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Figura 7
Relacion de la edad y el nivel de conocimiento sobre el uso coherente de

medicamentos en pacientes del hospital Il ESSALUD Juliaca — 2025
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Fuente. Tabla 4
Interpretacion:

La tabla cruzada muestra una clara relacion entre la ocupacién y el grado de
entendimiento respecto al empleo adecuado de los medicamentos. Los docentes
presentan un predominio de nivel regular con 21 casos (26.3%) y un nivel bajo con 17
casos (21.3%), sin alcanzar nivel alto. Las amas de casa y comerciantes concentran
mayormente conocimiento bajo, mientras que los estudiantes y empresarios destacan
con niveles altos, con 8 (10%) y 4 (5%) respectivamente. Esto sugiere que las
ocupaciones vinculadas al ambito académico o empresarial favorecen una mejor
comprensién del uso coherente de medicamentos, posiblemente por mayor acceso a

informacion y formacién educativa.
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El valor obtenido de Chi-cuadrado (x2 = 51.627) supera ampliamente el valor
tabular 18.233 con un nivel de significancia de p = 0.000, inferior a 0.05, lo que
evidencia una asociacion estadisticamente significativa entre la ocupacion y el grado
de conocimiento sobre el uso coherente de medicamentos. Este resultado confirma
que el conocimiento varia segun la actividad laboral, siendo mayor en grupos con
formacion profesional o exposicion académica. Por tanto, la ocupacion influye de
manera directa en el nivel de conocimiento, revelando que el entorno educativo y el

tipo de trabajo condicionan las actitudes hacia el uso responsable de medicamentos.

Cordoba et al. (2020) también descubrieron que la automedicacién se veia
afectada por factores como el nivel educativo y la facilidad de acceso a la informacion,
lo que concuerda con los resultados de esta investigacion. Lo que descubrieron fue
que los universitarios eran bastante competentes, aunque mantuvieron conductas
automedicadas por factores como el tiempo, la levedad de sintomas y la confianza en
la experiencia previa. De manera similar, en Juliaca se observa que quienes poseen
ocupaciones académicas o empresariales demuestran mayor conocimiento sobre el
uso coherente de medicamentos. Esto evidencia la necesidad de impulsar acciones
de sensibilizacion y fortalecer estrategias educativas orientadas a mejorar dicho
conocimiento educacion sanitaria en todos los sectores laborales para reducir los

riesgos de automedicacion inapropiada.
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Tabla 10
Relacion del estado civil y el nivel de conocimiento sobre el uso coherente de

medicamentos en pacientes del hospital Il ESSALUD Juliaca — 2025

Nivel de conocimiento sobre el uso coherente de
medicamento
Total

Estado civil Bajo Regular Alto

fi % fi % fi % fi %

Soltera (0) 172 21.3% Sb 6.3% Ob 0.0% 22 27.5%
Casada (o) 3a 3.8% 23,  28.8% Oa 0.0% 26 32.5%

Conviviente 19, 23.8% 1b 1.3% 6a 7.5% 26 32.5%

(Dc)i;’Omiada 0 00% 0. 00% 2 25% 2  25%

Otros 0a 00% 0. 00% 4 50% 4  50%

Total 39  488% 29 363% 12 150% 80  100.0%
X2=84737  Xtab= 15512 N.S. 0.05 P valor= 0.000

Nota. Cuestionario de recolecciéon de datos.
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Figura 8
Relacion del estado civil y el nivel de conocimiento sobre el uso coherente de

medicamentos en pacientes del hospital Il ESSALUD Juliaca — 2025

Grafico de barras

Nivel de
conocimiento
sobre el uso
racional de
medicamento

ajo
egular
lta

25

20

Recuento

l5,00% |
Soltera (o) Casada(o) Conviviente Divorciada Otros

(0)

Estado civil

Fuente. Tabla 5
Interpretacion:

La tabla evidencia una relacion significativa entre el estado civil y el nivel de
conocimiento sobre el uso coherente de medicamentos. Los casados presentan el
mayor nivel regular con 23 casos (28.8%), mientras que los convivientes destacan
con 19 casos (23.8%) en nivel bajo y 6 (7.5%) en nivel alto. En contraste, los solteros
muestran principalmente conocimiento bajo con 17 casos (21.3%) y pocas personas
con nivel regular. Los divorciados y viudos alcanzan porcentajes minimos en el nivel
alto. Estos resultados indican que las personas casadas tienden a poseer mayor
conocimiento coherente de medicamentos, posiblemente influenciadas por la

responsabilidad compartida en el cuidado familiar.
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El resultado del estadistico Chi-cuadrado (x2 = 84.737) es superior al valor
tabular (15.512), con un umbral de significacion de p = 0,000, inferior a 0,05. Esto
confirma la existencia de una correlacion estadisticamente significativa entre el nivel
de conocimientos sobre el uso sensato de los medicamentos y el estado civil. Por lo
tanto, la informacion no se difunde de forma aleatoria, sino que depende del estado
civil del paciente. Es posible que las personas casadas y convivientes desarrollen un
mayor interés por informarse sobre el uso adecuado de farmacos debido a su rol en

la toma de decisiones familiares, priorizando la salud de los integrantes del hogar.

Estos resultados coinciden con lo sefialado por Forero et al. (2021), quienes
demostraron que factores sociodemograficos, como la estructura familiar y la
disponibilidad de informacion, afectan directamente a la tendencia a la
automedicaciéon. Su estudio revel6 que la epidemia de COVID-19 ha agravado el
problema de la automedicacion, que es especialmente frecuente en hogares cuyos
miembros desconocen cémo utilizar correctamente los antibiéticos. Del mismo modo,
la investigacion de Juliaca reveld que los pacientes casados comprendian mejor la
atencion sanitaria, lo que podria deberse a que se sienten mas responsables de su
propia salud como pareja. Por esta razén, es esencial poner en marcha campafas

educativas que promuevan el uso prudente de los productos farmacéuticos.
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Tabla 11
Relacion de la ocupacion y el nivel de conocimiento sobre el uso coherente de

medicamentos en pacientes del hospital Il ESSALUD Juliaca — 2025

Nivel de conocimiento sobre el uso coherente de

medicamento Total
Ocupacion Bajo Regular Alto
fi % fi % f % fi %
Docente 7. 213% 21o 26.3% 0.  00% 38  47.5%
Ama de 15,  18.8% 7ab 8.8%  Oo  00% 22  275%
casa
ecomerc'a”t 7. 88% 1a  13% 0a 00% 8  10.0%

Estudiante 0Oa 0.0% 0a 0.0% 8b 10.0% 8 10.0%

Empresario Oa 0.0% Oa 0.0% 4y 5.0% 4 5.0%

Total 39 488% 29 363% 12 150% 80 g0

X2 =157,805 Xtab= 5,469 N.S. 0.05 P valor=0.000

Nota. Cuestionario de recoleccion de datos.
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Figura 9
Relacion de la ocupacion y el nivel de conocimiento sobre el uso coherente de

medicamentos en pacientes del hospital Il ESSALUD Juliaca — 2025

Grafico de barras
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Fuente. Tabla 7
Interpretacion:

La tabla muestra una marcada relacion entre la ocupacion y el nivel de
entendimiento respecto al empleo coherente de farmacos. Los docentes representan
el grupo mas numeroso, con 38 participantes (47.5%), de los cuales 21 (26.3%)
presentan nivel regular y 17 (21.3%) nivel bajo. Las amas de casa concentran
principalmente conocimiento bajo con 15 casos (18.8%), mientras que comerciantes
también presentan predominio en este nivel. En contraste, los estudiantes y
empresarios evidencian niveles altos de conocimiento, con 8 (10%) y 4 (5%)

respectivamente. Estos resultados reflejan que las ocupaciones vinculadas a la
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educacion o al ambito empresarial poseen mayor acceso a informacién sanitaria

confiable.

El valor obtenido de Chi-cuadrado (x2 = 57.805) supera considerablemente al
valor tabular 5.469, con un nivel de significancia de p = 0.000, inferior a 0.05, se
evidencia una asociacion estadisticamente significativa entre la ocupacion y el nivel
de conocimiento sobre el uso coherente de medicamentos. En consecuencia, la
actividad laboral incide de manera directa en el grado de comprensién, indicando que
los individuos con profesiones mas formales o académicas poseen mayor conciencia
sobre el uso adecuado de los medicamentos. Este resultado sugiere que la educacion
y el entorno laboral favorecen practicas responsables y disminuyen la probabilidad de

automedicacioén inapropiada.

Los resultados concuerdan con Gaviria et al. (2020), quienes demostraron que
la exposicion a informacion, especialmente en redes sociales y medios digitales,
influye en los patrones de automedicacion durante la pandemia de COVID-19. Su
estudio indicé que las personas con mayor formacion académica tendian a verificar
la informacion y utilizar medicamentos de forma mas coherente, mientras que otros
grupos se dejaban llevar por rumores 0 mensajes no cientificos. De modo similar, los
resultados de Juliaca evidencian que las ocupaciones con mayor nivel educativo,
como docentes 0 empresarios, poseen un conocimiento mas sélido sobre el uso

coherente de medicamentos, reduciendo riesgos sanitarios.
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Tabla 12
Relacion del nivel de ingreso y el nivel de conocimiento sobre el uso coherente de

medicamentos en pacientes del hospital Il ESSALUD Juliaca — 2025

Nivel de conocimiento sobre el uso coherente de
medicamento

Nivel de Total
ingreso Bajo Regular Alto
familiar
fi % fi % fi % fi %

Menosde ;4 475% 0o 00% O» 00% 14 17.5%
S/.930 a : : : :
gggz %‘99 3.  3.8% 200 250% 0a  0.0% 23  28.8%
Entre S/.
1500 a 20. 25.0% 8  100% 0c  00% 28 350%
2999
Mayor de 2 25% 1 13% 12 15.0% 15  18.8%
S/. 3000 a ' @ ' ' '
Total 39 488% 29 36.3% 12  150% 80  100.0%

X2 = 97,837 Xtab= 20177 N.S. 0.05 P valor= 0.000

Nota. Cuestionario de recoleccién de datos.
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Figura 10
Relacion del nivel de ingreso y el nivel de conocimiento sobre el uso coherente de

medicamentos en pacientes del hospital Il ESSALUD Juliaca — 2025
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Fuente. Tabla 8
Interpretacion:

La tabla muestra una relacion clara entre el nivel de ingresos y el conocimiento
sobre el uso coherente de medicamentos. Los pacientes con ingresos entre S/.1500
y S/.2999 presentan el mayor numero con nivel bajo (20 casos, 25%), seguidos por
aquellos con ingresos menores a S/.930 (14 casos, 17.5%). En cambio, quienes
perciben entre S/.930 y S/.1499 destacan con un nivel regular (20 casos, 25%), y los
que ganan mas de S/.3000 evidencian un nivel alto (12 casos, 15%). Estos resultados
reflejan que el conocimiento sobre el uso coherente de medicamentos tiende a

mejorar conforme aumenta el nivel econémico de los pacientes.
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El valor calculado de Chi-cuadrado (x2 = 97.837) supera ampliamente el valor
tabular (20.177), por debajo del nivel de significacién de 0,05, con un valor p de 0,000.
Esto significa que los niveles de ingresos de las personas estan significativamente
correlacionados con el conocimiento que tienen sobre el uso adecuado de los
productos farmacéuticos. En consecuencia, el conocimiento no depende del azar,
sino que esta influenciado por la capacidad econdmica. Las personas con mayores
ingresos pueden acceder mas facilmente a servicios médicos, informacion confiable
y medicamentos de calidad, lo cual contribuye a un uso mas coherente y consciente

de los farmacos dentro de este grupo poblacional.

Los resultados coinciden con Orellana-Manzano et al. (2020), quienes
evidenciaron que, pese a niveles educativos relativamente altos, el riesgo de
automedicacion persiste, especialmente en contextos de desigualdad econdémica y
sobreexposicion informativa. Su estudio concluy6 que el nivel socioecondmico influye
en las decisiones sobre automedicacion y acceso a medicamentos seguros. De
manera similar, los resultados de Juliaca revelan que los pacientes con mayores
ingresos muestran un conocimiento mas elevado sobre el uso coherente de
medicamentos, probablemente por su acceso a informacion médica verificada y
asesoria profesional. Ello refuerza la importancia de estrategias educativas que

incluyan a grupos de bajos recursos.
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Tabla 13
Relacion si alguna vez usted tomo medicamentos sin la indicacion médica y el nivel
de conocimiento sobre el uso coherente de medicamentos en pacientes del hospital

I ESSALUD Juliaca — 2025

Nivel de conocimiento sobre el uso coherente de

JAlguna  vez medicamento

usted tomo Total
medicamento

: Bajo Regular Alto
S sin la
indicacion
medica?
fi % fi % fi % fi %
Si 392 48.8% 292 36.3% 4p 5.0% 72 90.0%
No Oa 0.0% Oa 0.0% 8b 10.0% 8 10.0%
o o o 100.0
Total 39 48.8% 29 36.3% 12 15.0% 80 %
X2 =50,370 Xtab= 29,990 N.S. 0.05 P valor=0.000

Nota. Cuestionario de recoleccién de datos.
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Figura 11
Relacion Si en alguna ocasion usted consumié medicamentos sin prescripcion
médica y el grado de conocimiento sobre el uso adecuado de medicamentos en los

pacientes del Hospital Il ESSALUD Juliaca — 2025
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Fuente. Tabla 9
Interpretacion:

La tabla muestra una marcada relacion entre haber tomado medicamentos sin
prescripcidon médica y el nivel de conocimiento sobre su uso coherente. Se observa
que el 90% de los pacientes admitieron automedicarse, predominando aquellos con
conocimiento bajo (48.8%) y regular (36.3%). En contraste, solo el 10% manifesté no
automedicarse, y dentro de este grupo, todos poseen un nivel alto de conocimiento
(10%). Estos resultados reflejan que la automedicacién esta estrechamente asociada

con un menor nivel de conocimiento, lo que sugiere una necesidad urgente de
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fortalecer la educacion sanitaria sobre el uso coherente de medicamentos en la

poblacion atendida.

El analisis inferencial mediante Chi-cuadrado arrojé un valor calculado de X2 =
50.370, superior al valor tabular de 29.990, Con un nivel de significancia p = 0.000 (<
0.05), lo que evidencia una asociacion estadisticamente significativa entre la practica
de automedicacion y el grado de conocimiento respecto al uso coherente de
medicamentos. En otras palabras, las personas que se automedican tienden a tener
menor conocimiento sobre el uso correcto de los farmacos. Esta relacion demuestra
que el habito de consumir medicamentos sin orientacién médica no es aleatorio, sino
que se asocia directamente con deficiencias en educacion sanitaria y autocuidado

responsable.

Los hallazgos coinciden con Barba-Ocares et al. (2020), quienes evidenciaron
una alta prevalencia de automedicacion durante la pandemia en Lambayeque,
impulsada por la desinformacion y la falta de confianza en fuentes oficiales. En su
estudio, mas del 50% de los participantes se automedicd, principalmente con
ivermectina, influenciados por mensajes erréneos de los medios y redes sociales. De
manera similar, los resultados de Juliaca muestran que la automedicacion esta
asociada con un bajo nivel de conocimiento, reflejando como la carencia de
informacion veraz y accesible potencia practicas riesgosas. Ambos estudios destacan

la urgencia de fortalecer campanas de educacion farmacoldgica comunitaria.
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Tabla 14
Relacion entre la frecuencia con que los pacientes ingieren medicamentos sin
indicacion médica y el nivel de conocimiento sobre el uso coherente de

medicamentos en los usuarios del Hospital Ill EsSalud Juliaca — 2025

Nivel de conocimiento sobre el uso coherente de

¢,Con que :
. medicamento
frecuencia Total

usted ingiere
medicamentos
sin indicacion
médica? fi % fi % fi % fi %

Bajo Regular Alto

2 a 3 veces
cada quince 6a 8.3% Ob 0.0% Oa, b 0.0% 6 8.3%
dias

1 vez al mes 11a  15.3% 5a 6.9% Oa 0.0% 16 22.2%

102 veces al 19, 264% 23, 31.9% 04 0.0% 42 58.3%

afno

Otros

(condicional a 3a 4.2% 1a 1.4% 4p 5.6% 8 11.1%
malestar)

Total 39 54.2% 29 40.3% 4 5.6% 72 100.0%

X2 =59,233 Xtab= 25,793 N.S. 0.05 P valor= 0.000
Nota. Cuestionario de recoleccion de datos.
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Figura 12

Relacién con que frecuencia con la que una persona consume medicamentos sin

prescripcion médica y su relacion con el nivel de conocimiento sobre el uso

coherente de medicamentos en los pacientes del hospital Ill ESSALUD Juliaca —

2025
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Fuente. Tabla 10

Interpretacion:

Los resultados muestran que la mayoria de los pacientes (58.3%) ingieren

medicamentos sin indicacion médica entre una o dos veces al afio, predominando en

ellos un nivel bajo (26.4%) y regular (31.9%) de conocimiento. Un 22.2% refirid

automedicarse una vez al mes, principalmente con conocimiento bajo (15.3%). El

8.3% indicé hacerlo dos a tres veces cada quince dias, mientras que un 11.1% lo

hace de manera condicional al malestar, siendo estos ultimos quienes evidencian un

leve incremento en el conocimiento alto (5.6%). En general, se observa que la
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frecuencia de automedicacion disminuye conforme aumenta el nivel de conocimiento

coherente.

El analisis estadistico mediante la prueba de Chi-cuadrado mostré una
asociacion significativa entre la frecuencia de automedicacion y el nivel de
conocimiento sobre el uso coherente de medicamentos (x2 = 59.233 > Xtab = 25.793;
p = 0.000 < 0.05). Este resultado confirma que quienes se automedican con mayor
frecuencia tienden a poseer menor conocimiento sobre el uso adecuado de los
farmacos. La asociacion no es producto del azar, sino que refleja una relacion inversa
entre la practica de automedicacion y la educacién farmacologica. Por tanto, la
frecuencia de automedicacion se convierte en un indicador importante del nivel de

conciencia sanitaria.

Las conclusiones de este estudio corroboran las de Ramos (2022). Ramos
descubrid que los habitantes de Cochas Grande, Huancayo, recurrian a la
automedicacién en un porcentaje elevado. Se identificaron varios factores culturales
y sociodemograficos asociados a este fendmeno. El autor afirma que el 76,2 % de las
personas recurren a la automedicacion, principalmente por carecer de seguro médico
y por falta de tiempo. Lo mas preocupante es que mas de la mitad de estas personas
no tienen ni idea de como les afectan los medicamentos. En concordancia, en Juliaca,
la practica frecuente de automedicacion se vincula a un bajo conocimiento coherente,
reflejando un problema estructural de acceso, cultura sanitaria deficiente vy

normalizacion del uso empirico de medicamentos sin orientacién profesional.
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Tabla 15
Relacion cuél fue el principal sintoma por el que usted consume algun medicamento
sin receta médica y su relacion con el nivel de conocimiento sobre el uso coherente

de medicamentos en pacientes del hospital IIl ESSALUD Juliaca — 2025

iCual fue el Nivel de conocimiento sobre el uso coherente de

principal medicamento
sintoma por el Total
que usted Bajo Regular Alto

toma  algun
medicamento

:‘gscripcién fi % fi % fi % fi %
médica?

gﬁ;;“a“ O o4 333% 28 389% 0. 00% 52  72.2%
Dolor 120 167% O»  0.0% 0ap 00% 12  16.7%
Fiebre 3. 42% 1a  14% 2 28% 6  83%
g;f‘éf:g;gzo 0a 00% 0a 00% 25 28% 2  28%
Total 39 542% 29 403% 4  56% 72 100.0%

X2 =83,577 Xtab= 28,417 N.S. 0.05 P valor= 0.000
Nota. Cuestionario de recoleccién de datos.
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Figura 13
Relacion cuél fue el principal sintoma por el que usted toma algun medicamento sin
prescripcion médica y el nivel de conocimiento sobre el uso coherente de

medicamentos en pacientes del hospital Il ESSALUD Juliaca — 2025
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Fuente. Tabla 11
Interpretacion:

Los resultados muestran que la mayoria de los pacientes (72.2%) manifesto
automedicarse principalmente ante resfriado o gripe, predominando el nivel regular
de conocimiento (38.9%) y, en menor medida, el bajo (33.3%). El 16.7% indic6 hacerlo
por dolor, todos con nivel bajo de conocimiento, lo que evidencia una falta de
orientacion médica. Asimismo, un 8.3% refiri6 automedicarse por fiebre, con
predominio del nivel bajo (4.2%) y pocos casos con conocimiento alto (2.8%).

Finalmente, el 2.8% tomd medicamentos para prevencion del embarazo, todos con
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nivel alto. En general, el resfriado comun y el dolor son los principales motivos para

automedicarse.

El analisis inferencial mediante la prueba de Chi-cuadrado mostré una
asociacion estadisticamente significativa entre el sintoma que impulsa la
automedicacion y el nivel de conocimiento sobre el uso coherente de medicamentos
(X2 =83.577 > Xtab = 28.417; p = 0.000 < 0.05). Este resultado indica que el tipo de
sintoma influye directamente en el conocimiento y la decision de automedicarse. Es
decir, los pacientes con menor conocimiento suelen automedicarse frente a sintomas
comunes como resfriados o dolores, mientras que quienes presentan mayor
conocimiento tienden a limitar el consumo de farmacos sin prescripcion médica. Por

tanto, el conocimiento actua como factor protector.

Los hallazgos coinciden con el estudio de Vasquez (2021), quien demostré que
el nivel de conocimiento influye significativamente en la practica de automedicacion
en pobladores de Lurigancho-Chosica. En su investigacion, los participantes con
conocimiento regular o deficiente presentaron practicas inadecuadas, mientras que
quienes tenian conocimiento alto mostraron un comportamiento responsable frente al
uso de medicamentos. De manera similar, en Juliaca se evidencia que los pacientes
con menor conocimiento se automedican ante sintomas leves como resfriado o dolor.
Esta coincidencia resalta la necesidad de fortalecer la educacion sanitaria para evitar

el uso indiscriminado de farmacos y promover decisiones terapéuticas informadas.
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Tabla 16
Relacion cuél es el medicamento que compra frecuentemente sin receta médica y el
nivel de conocimiento sobre el uso coherente de medicamentos en pacientes del

hospital Ill ESSALUD Juliaca — 2025

¢,Cual es el Nivel de conocimiento sobre el uso coherente de

medicamento medicamento Total
que compra Bajo Regular Alto

frecuentement

e sin receta  f % fi % fi % fi %
médica?

Paracetamol 172 23.6% 132 18.1% Oa 0.0% 30 41.7%
Amoxicilina 6a 8.3% 15 20.8% 0Oa b 0.0% 21 29.2%
Naproxeno 122 16.7% Ob 0.0% Oa, b 0.0% 12 16.7%

Clorfenamina 45 5.6% Oa 0.0% Oa 0.0% 4 5.6%

Otros (aspirina)  Oa 0.0% 1a 1.4% 4p 5.6% 5 6.9%

100.0

Total 39 542% 29 40.3% 4 5.6% 72 %

X2 =106,026 Xtab= 6,462 N.S. 0.05 P valor= 0.000
Nota. Cuestionario de recoleccién de datos.
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Figura 14
Relacion cuél es el medicamento que compra frecuentemente sin receta médica y el
nivel de conocimiento sobre el uso coherente de medicamentos en pacientes del

hospital Ill ESSALUD Juliaca — 2025
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Fuente. Tabla 12
Interpretacion:

Los resultados muestran que el medicamento mas adquirido sin receta médica
fue el paracetamol (41.7%), predominando entre pacientes con nivel de conocimiento
bajo (23.6%) y regular (18.1%). En segundo lugar, se ubicé la amoxicilina (29.2%),
donde el nivel regular de conocimiento fue mas alto (20.8%), lo que sugiere un uso
inadecuado de antibidticos sin supervision médica. El naproxeno (16.7%) y la
clorfenamina (5.6%) fueron consumidos principalmente por personas con bajo
conocimiento. Finalmente, otros medicamentos como la aspirina (6.9%) fueron

utilizados por pacientes con conocimiento alto (5.6%), probablemente por motivos
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preventivos. En general, predomina el consumo irresponsable de farmacos comunes

sin prescripcion médica.

La prueba de Chi-cuadrado (x2 = 106.026 > Xtab = 6.462; el valor p = 0.000 (<
0.05) demuestra una asociacion estadisticamente significativa entre el tipo de
medicamento adquirido sin receta y el nivel de conocimiento sobre su uso coherente.
Esto evidencia que el grado de conocimiento influye de manera directa en las
decisiones de adquisicidon de medicamentos. Quienes presentan menor conocimiento
tienden a adquirir analgésicos y antibioticos sin orientacion profesional, mientras que
los pacientes con mayor conocimiento se limitan al consumo de farmacos de bajo
riesgo. Los resultados reflejan la necesidad de fortalecer las estrategias educativas

farmacéuticas para prevenir la automedicacion y el uso indebido de antibiéticos.

Estos hallazgos coinciden con Rojas-Miliano et al. (2020), quien identifico que
los farmacos mas automedicados por estudiantes universitarios durante la pandemia
fueron paracetamol, aspirina y antigripales, motivados por sintomas leves o
prevencion de enfermedades. Asimismo, se evidencié que la percepcidn del riesgo y
la informacién médica confiable reducen significativamente la automedicacion. De
forma similar, en el Hospital Il EsSalud Juliaca, la mayoria de los pacientes con menor
conocimiento mostré tendencia a comprar paracetamol y amoxicilina sin receta.
Ambas investigaciones destacan la influencia de la desinformacion y el facil acceso a

medicamentos en la persistencia de esta practica riesgosa.
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Tabla 17
Relacion por qué motivo usted toma medicamentos sin indicacion médica y el nivel
de conocimiento sobre el uso coherente de medicamentos en pacientes del hospital

I ESSALUD Juliaca — 2025

¢ Por qué Nivel de conocimiento sobre el uso coherente de

motivo  usted medicamento Total
toma Bajo Regular Alto

medicamentos

sin indicacion fi % fi % fi % i %
meédica?

No dispone de
tiempo para
acudir a una
cita médica

172 23.6% 152 20.8%  Oa 0.0% 32  44.4%

Falta de dinero

para "4 0. 00% 4  56% Oap 00% 4 5.6%
consulta

meédica

Dificultad al

acceso a un
establecimient
o de salud

9a 12.5% 9a 12.5%  0Oa 0.0% 18  25.0%

Otros (médicos
solo recetan 132 18.1% 1b 1.4% 4c 5.6% 18 25.0%
paracetamol)

100.0

Total 39 542% 29 40.3% 4 5.6% 72 o

X2 =60,494 Xtab= 9,392 N.S. 0.05 P valor=0.000
Nota. Cuestionario de recolecciéon de datos.
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Figura 15

Relacion por qué motivo usted toma medicamentos sin indicacion médica y el nivel

de conocimiento sobre el uso coherente de medicamentos en pacientes del hospital

I ESSALUD Juliaca — 2025
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establecimiento paracetamol)

de salud

Fuente. Tabla 13

Interpretacion:

Los resultados muestran que la razén mas frecuente para automedicarse fue

no disponer de tiempo para acudir a una cita médica (44.4%), predominando entre

quienes poseen nivel de conocimiento bajo (23.6%) y regular (20.8%). En segundo

lugar se observa la dificultad para acceder a un establecimiento de salud (25.0%),

distribuyéndose de manera similar entre ambos niveles de conocimiento (12.5%).

Asimismo, el motivo “otros”, como la percepcion de que los médicos solo recetan

paracetamol, alcanzé un 25.0%, con mayor presencia en el nivel bajo (18.1%).
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Finalmente, la falta de dinero representé solo el 5.6%, lo que sugiere que factores

temporales y perceptivos influyen mas que los econdémicos.

El analisis inferencial mediante la prueba de Chi-cuadrado (x* = 60.494 >
x> tab = 9.392; p = 0.000 < 0.05) demuestra una relacion estadisticamente
significativa entre la razon que impulsa la automedicacion y el nivel de conocimiento
respecto al uso coherente de medicamentos. Esto significa que el grado de
conocimiento influye directamente en la justificacidon que los pacientes dan para
automedicarse. Aquellos con menor conocimiento tienden a argumentar la falta de
tiempo o la percepcién negativa sobre la atencion médica, mientras que quienes
poseen un conocimiento mas elevado optan por automedicarse en menor medida o

lo hacen bajo razones especificas y justificadas.

Estos hallazgos coinciden con Pari et al. (2022), quien identific6 que los
principales entre los factores vinculados a la automedicacion inadecuada en el Peru
se encuentran la escasa supervision en los establecimientos farmacéuticos, la
facilidad de obtener medicamentos sin prescripcion y la limitada disponibilidad de
tiempo o recursos para acudir a un profesional de salud acceder a servicios médicos.
En ambos estudios, la automedicacién se ve reforzada por la inmediatez de la
atencion farmaceéutica y la percepcion de que las consultas médicas son innecesarias
o costosas. Por tanto, fortalecer la educacion sanitaria y regular la venta de farmacos

sin prescripcion médica es crucial para reducir esta practica riesgosa.
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Tabla 18
Relacion es consciente de los riesgos del uso de los medicamentos sin indicacion
médica y el nivel de conocimiento sobre el uso coherente de medicamentos en

pacientes del hospital Ill ESSALUD Juliaca — 2025

¢ Es consiente  Nivel de conocimiento sobre el uso coherente

de los riesgos de medicamento Total

del uso de los Bajo Regular Alto

medicamentos

sin indicacion fi % fi % fi % i %
médica?

Si, soy

conscientede 17ab 23.6% 19 26.4% Oa 0.0% 36 50.0%

los riesgos

Algunas

veces, pero 7a 9.7% 9a 125%  Oa 0.0% 16 22.2%

igual tomo

Raras veces 10a  13.9% Ob 0.0% Oa, b 0.0% 10 13.9%

No,

desconozco 5a 6.9% 1a 1.4% 4y 5.6% 10 13.9%

los riesgos

Total 39 54.2% 29 40.3% 4 5.6% 72 100.0%
X2 =66,259 Xtab= 10,373 N.S. 0.05 P valor=0.000

Nota. Cuestionario de recolecciéon de datos.
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Figura 16
Relacion es consciente de los riesgos del uso de los medicamentos sin indicacion
médica y el nivel de conocimiento sobre el uso coherente de medicamentos en

pacientes del hospital Ill ESSALUD Juliaca — 2025
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indicacién médica?

Fuente. Tabla 14
Interpretacion:

Los resultados muestran que el 50% de los pacientes afirmé ser consciente de
los riesgos de automedicarse, aunque este grupo presenta principalmente niveles
bajos (23.6%) y regulares (26.4%) del nivel de comprensién sobre el empleo
adecuado de los medicamentos. En cambio, el 22.2% reconocié que, aunque conoce
los riesgos, igual toma medicamentos sin receta, lo que evidencia una brecha entre
el conocimiento y la conducta. Asimismo, un 13.9% rara vez es consciente de los

riesgos y otro 13.9% los desconoce completamente, siendo este ultimo grupo el que
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concentra a los pocos pacientes con nivel de conocimiento alto. Esto refleja la

persistencia de habitos de automedicacion irresponsable.

La investigacion encontré una asociacion estadisticamente significativa entre
la conciencia del riesgo y la cantidad de conocimientos sobre el uso coherente de los
medicamentos, segun un analisis inferencial que utilizé la prueba de chi cuadrado (x2
= 66,259 > Xtab = 10,373; p = 0,000 < 0,05). Segun este descubrimiento, la capacidad
de detectar el peligro es proporcional a la cantidad de informacion de que se dispone:
los pacientes con menor conocimiento tienden a minimizar o desconocer los efectos
adversos de la automedicacion, mientras que aquellos con mayor conocimiento
muestran mayor prudencia. La relacion hallada confirma que fortalecer la educacion
sanitaria y la informacién sobre riesgos es clave para reducir la automedicacién en la

poblacion.

Los hallazgos coinciden con Sanchez (2024), Quiénes de los investigadores
mencionaron factores culturales, econdmicos y educativos como factores que influyen
en la automedicacion En concreto, se observd una notable falta de conocimiento
sobre los efectos adversos de los medicamentos y la influencia de terceros en su uso..
En ambos estudios, la escasa comprension sobre los riesgos y la percepcion errénea
de seguridad en el uso de farmacos sin receta generan conductas automedicativas
frecuentes. Asimismo, los bajos ingresos y la accesibilidad farmacéutica contribuyen
a reforzar esta practica. Por tanto, se recomienda implementar programas de
orientacion farmacéutica que promuevan el uso coherente de medicamentos y

reduzcan los riesgos derivados de su consumo inadecuado.
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Tabla 19
Relacion alcanzo el efecto esperado luego de usar un medicamento sin indicacion
médica y el nivel de conocimiento sobre el uso coherente de medicamentos en

pacientes del hospital Ill ESSALUD Juliaca — 2025

¢ Alcanzé el Nivel de conocimiento sobre el uso coherente de

efecto esperado medicamento Total
luego de usar Bajo Regular Alto

un

medicamento _ _ _ _

sin  indicacion Tl % fi % f % fi %
médica?

Si 17a  23.6% 25, 34.7%  Oa 0.0% 42  58.3%

Frecuentement
e

3a 4.2% 3a 4.2% Oa 0.0% 6 8.3%

Algunas veces 19a  26.4% 1o 1.4% 44 5.6% 24 33.3%

100.0

Total 39 542% 29 40.3% 4 5.6% 72 %

X2=71,128 Xtab= 5,779 N.S. 0.05 P valor= 0.000

Nota. Cuestionario de recoleccién de datos.
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Figura 17
Relacion alcanzo el efecto esperado luego de usar un medicamento sin indicacion
médica y el nivel de conocimiento sobre el uso coherente de medicamentos en

pacientes del hospital Ill ESSALUD Juliaca — 2025
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Fuente. Tabla 15
Interpretacion:

Los resultados evidencian que el 58.3% de los pacientes manifestd haber
alcanzado el efecto esperado tras automedicarse, concentrandose en quienes
poseen conocimiento bajo (23.6%) y regular (34.7%) sobre el uso coherente de
medicamentos. Por otro lado, el 33.3% indicé que solo algunas veces logro el efecto
esperado, siendo la mayoria de ellos pacientes con bajo conocimiento (26.4%).
Asimismo, un 8.3% afirmé alcanzarlo frecuentemente, sin presencia de conocimiento

alto en ninguno de los casos. Estos datos sugieren que la percepcién de eficacia en
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la automedicacion es alta incluso entre quienes tienen conocimiento limitado, lo cual

perpetua conductas automedicativas riesgosas.

El analisis inferencial mostré un valor de Chi-cuadrado de 71.128, superior al
valor tabular de 5.779, con un nivel de significancia de p = 0.000 < 0.05, se demuestra
una asociacion estadisticamente significativa entre el efecto percibido de los
medicamentos utilizados sin prescripcidon y el grado de conocimiento sobre su uso
adecuado.. Esto demuestra que la percepcion del éxito terapéutico no
necesariamente depende del conocimiento técnico sobre medicamentos, sino de
experiencias empiricas y habitos de consumo. En consecuencia, muchos pacientes
asumen erréoneamente que la automedicacion es efectiva, reforzando su practica sin

considerar los riesgos de interacciones, resistencia bacteriana o efectos adversos.

Los resultados guardan coherencia con Cutipa (2021), quien hallé que la
automedicacidon con antibidticos estaba asociada a factores como accesibilidad,
instruccion e informacion inadecuada, lo cual influia en la percepcién de eficacia. En
ambos estudios se observa que el éxito percibido del tratamiento automedicado
refuerza la continuidad de esta practica, incluso cuando el conocimiento
farmacolégico es limitado. Ademas, la facilidad de acceso y la confianza en
experiencias previas favorecen la automedicacion sin considerar los riesgos. Por ello,
se recomienda fortalecer la educacién sanitaria y el control farmacéutico, orientando

a los pacientes sobre los peligros del consumo sin prescripcion médica.
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Tabla 20
Relacion quién le sugiere utilizar medicamentos sin indicacion médica y el nivel de
conocimiento sobre el uso coherente de medicamentos en pacientes del hospital Ill

ESSALUD Juliaca — 2025

¢ Quién le Nivel de conocimiento sobre el uso coherente de

sugiere utilizar medicamento Total
medicamentos Bajo Regular Alto

sin indicacion

médica? fi % fi % fi % fi %
Familiares /47 | 236% 17, 236% 0.  0.0% 34  47.2%
amigos

Profesionales
de la salud no 3a 4.2% 1Mo 15.3% Oab 0.0% 14 19.4%
médicos

Publicidades 16a  22.2% Ob 0.0% Oab 0.0% 16 22.2%

Otros (internet
- se auto 3a 4.2% 1a 1.4% 4p 5.6% 8 11.1%
prescriben)

Total 39 54.2% 29 40.3% 4 5.6% 72 100.0%
X2=74,793 Xtab= 8,445 N.S. 0.05 P valor= 0.000
Nota. Cuestionario de recolecciéon de datos.
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Figura 18

Relacion quién le sugiere utilizar medicamentos sin indicacion médica y el nivel de

conocimiento sobre el uso coherente de medicamentos en pacientes del hospital Ill

ESSALUD Juliaca — 2025
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Fuente. Tabla 16

Interpretacion:

La tabla revela que el 47.2% de los pacientes indicé que quienes mas influyen

en la automedicacion son los familiares y amigos, siendo este grupo el predominante

entre quienes presentan conocimiento bajo (23.6%) y regular (23.6%) sobre el uso

coherente de medicamentos. En segundo lugar, los profesionales de la salud no

médicos (19.4%) también tienen influencia, sobre todo en pacientes con conocimiento

regular. Asimismo, el 22.2% sefialé a la publicidad como fuente de recomendacion,

especialmente en quienes tienen bajo conocimiento. Finalmente, un 11.1% se auto
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prescribe o consulta en internet, lo que evidencia que la orientacion informal

predomina frente a la asesoria médica profesional.

El analisis inferencial mostré un valor de Chi-cuadrado x2 de 74.793, mayor al
valor tabular (8.445), con un p-valor = 0.000 < 0.05, Lo que confirma la existencia de
una relacion estadisticamente significativa entre la fuente que motiva el uso de
medicamentos sin prescripcion meédica y el nivel de conocimiento sobre su utilizacion
adecuada. Esto indica que el entorno social y mediatico influye directamente en las
decisiones de automedicacion. Los pacientes con menor conocimiento son mas
susceptibles a seguir recomendaciones no profesionales, mientras que los de nivel
regular confian parcialmente en técnicos o farmacéuticos, reforzando la importancia

del rol educativo del personal sanitario en la prevencion.

Los resultados concuerdan con lo encontrado por Chuquimamani y Mamani
(2022), quienes determinaron que los pacientes del Policlinico EsSalud Juliaca ra
consciente, en cierta medida, de los efectos de la automedicacion en las decisiones
sobre el consumo de medicamentos tomadas sin los conocimientos adecuados. Las
pruebas de ambos estudios apuntan a la falta de conocimientos especializados y a la
influencia del entorno inmediato como causas principales de la automedicacion. La
informacion difundida por amigos ocasionales, familiares o medios de comunicacion
no especializados puede dar lugar a garantias engafiosas. Por lo tanto, es
fundamental fortalecer la educacién sanitaria comunitaria y promover campanas

sobre los riesgos del uso inadecuado de medicamentos.
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Tabla 21
Relacion en qué lugar usted adquiere los medicamentos a ingerir sin prescripcion
médica y el nivel de conocimiento sobre el uso coherente de medicamentos en

pacientes del hospital Ill ESSALUD Juliaca — 2025

¢En qué lugar Nivel de conocimiento sobre el uso coherente de

usted medicamento Total

adquiere  los Bajo Regular Alto

medicamentos

a ingerir sin . o _ . _ . _ o

médica?

]?Ot'casf © 39, 542% 29. 403% 2 2.8% 70  97.2%

armacias

Bodegas Oa 0.0% Oa 0.0% 2b 2.8% 2 2.8%

Total 39 54.2% 29 40.3% 4 5.6% 72 100.0%
X2 = 57,465 Xtab= 32,228 N.S. 0.05 P valor= 0.000

Nota. Cuestionario de recoleccion de datos.
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Figura 19
Relacion en qué lugar usted adquiere los medicamentos a ingerir sin prescripcion
médica y el nivel de conocimiento sobre el uso coherente de medicamentos en

pacientes del hospital Ill ESSALUD Juliaca — 2025
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Fuente. Tabla 17
Interpretacion:

La tabla evidencia que el 97.2% de los pacientes adquiere medicamentos sin
receta en boticas o farmacias, siendo el lugar de compra predominante tanto para
quienes poseen nivel de conocimiento bajo (54.2%) como regular (40.3%). Solo un
2.8% compra en bodegas, y estos pertenecen al grupo con conocimiento alto, lo que
sugiere que algunos pacientes, pese a saber mas sobre el uso coherente, todavia
recurren a lugares informales por facilidad o costumbre. Los resultados reflejan que
la mayoria de la poblacion aun no exige prescripcion médica, y las farmacias

continuan siendo un punto de acceso facil a medicamentos sin control profesional.
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El analisis inferencial mediante Chi-cuadrado arrojo un x2 calculado de 57.465,
mayor que el x tabular (32.228), y un p-valor = 0.000, menor que el nivel de
significancia (0.05), lo que confirma una relacion estadisticamente significativa entre
el lugar de adquisicion y el nivel de conocimiento sobre el uso coherente de
medicamentos. Esto implica que el establecimiento donde los pacientes obtienen los
farmacos influye directamente en su grado de conocimiento respecto a su utilizacion
adecuada. obtienen los medicamentos influye en su conocimiento y practicas. Las
boticas, aunque son establecimientos formales, frecuentemente dispensan
medicamentos sin receta, lo que contribuye a reforzar practicas de automedicacion.
En contraste, los puntos informales reflejan mayor riesgo sanitario y escasa

supervision profesional.

Los hallazgos concuerdan con Cruz y Lucana (2021), quienes demostraron que
las intervenciones educativas en salud mejoran significativamente el conocimiento
sobre el uso coherente de medicamentos. En el presente estudio, la predominancia
de compras en farmacias sin receta refleja una deficiencia informativa y educativa en
la poblacién, similar a la situacidn inicial observada por los autores antes de la
capacitacion. Esto refuerza la importancia de las estrategias de educacion sanitaria
comunitaria para promover el uso responsable de antibidticos y otros farmacos.
Implementar programas educativos y reforzar la exigencia de prescripcion médica

permitiria reducir los indices de automedicacion y los riesgos asociados.
4.2. Discusion de los resultados

Los investigadores descubrieron que factores sociodemograficos como el
género, la edad y el estado civil (p < 0,05) estaban significativamente relacionados
con el nivel de concienciacion de las personas sobre el uso prudente de los

medicamentos. Las mujeres constituian la mayor parte de la poblacion del estudio,

OFICINA DE |NVEST|GAC|0N http://repositorio.uancv.edu. pe/

Tesis Publicada con autorizacién del autor




VICERRECTORADO DE

TESIS UANCV J | INVESTIGACION

“OFICINA DE INVESTIGACION”

con un 58 % del total. En general, las edades de los participantes oscilaban entre los
31 y los 50 afios, y el 46 % estaban casados o convivian con su pareja. Entre los
pacientes que participaron en la investigacion, la mitad tenia muy poca informacion,
el 36,3 % tenia conocimientos medios y el 15,0 % tenia excelentes conocimientos.
Debido a la falta de datos disponibles sobre la poblacion atendida por el servicio
general topico, estos hallazgos dan credibilidad al concepto de que los factores
sociodemograficos influyen en la decisibon de automedicarse. Por ello, la

automedicacion se ve afectada.

Estos resultados concuerdan con lo hallado por Ramos (2022) en Huancayo,
quien identificé que el 76.2% de la poblacién se automedica, predominando las
mujeres y los adultos de mediana edad, debido a factores culturales y sociales,
ademas de la influencia familiar. En ambos contextos, el sexo femenino tiene una
mayor tendencia a automedicarse, probablemente debido a su rol en la asistencia
sanitaria dirigida a la familia y al acceso mas frecuente a farmacias locales. Asimismo,
la edad intermedia (31-50 afios) se asocia con una mayor carga laboral y
responsabilidades familiares, lo que genera una mayor propension a tomar decisiones
autonomas sobre tratamientos sin recurrir al médico. Este patron fue igualmente
observado por Alonso-Castro et al. (2021) en México, donde la prevalencia de
automedicacion alcanzé el 49.6%, siendo las madres quienes mas administraban
medicamentos a sus hijos, basadas en su experiencia previa o en consejos familiares.
Ello confirma que el factor sociodemografico del género no solo condiciona la practica,

sino también el tipo de farmaco y el grado de riesgo asumido.

El nivel educativo y la edad también inciden en el nivel de conocimiento. En
este estudio, se identificé que los adultos jovenes y de edad media presentaron mayor

frecuencia de automedicacion, pero con un conocimiento insuficiente sobre los
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riesgos del uso ircoherente de medicamentos. Estos hallazgos guardan similitud con
Cordoba et al. (2020) en la Universidad del Magdalena, donde el 97% de los alumnos
se automedicaban, y aunque el 71% afirmaba conocer los riesgos, el comportamiento
seguia siendo irresponsable, evidenciando que el conocimiento declarativo no
necesariamente se traduce en practica coherente. Del mismo modo, Chuquimamani
y Mamani (2022) en Juliaca identificaron que el conocimiento medio predominaba
entre los pacientes atendidos en EsSalud, lo que coincide con el 36.3% de nivel
regular hallado en el presente estudio. Esto sugiere que el conocimiento, aunque
presente en algunos sectores, no se aplica de manera adecuada, probablemente por

falta de programas sostenidos de educacion farmacolégica.

El analisis inferencial del presente trabajo evidencio que el sexo, edad y estado
civil presentan relacion estadisticamente significativa con el nivel de conocimiento (p
= 0.000). Estos resultados refuerzan el modelo planteado por Pari et al. (2020), quien
demostré que la automedicacidn no responsable se ve incrementada cuando el
dispensador no solicita receta (ORa = 29.057) y cuando el paciente tiene menor
contacto con el sistema de salud formal. En el contexto local, el Hospital Base Il
Juliaca atiende a una poblacién heterogénea con distintos niveles de acceso a la

educacion y a la atencion médica, lo que agrava la desigualdad informativa.

Por otro lado, la ocupacion y la disponibilidad de tiempo emergen como
variables relacionadas indirectamente con la automedicacion. Los pacientes con
trabajos informales o jornadas extensas suelen acudir menos al médico y recurren
mas al uso empirico de farmacos. Esta tendencia fue también evidenciada por
Orellana-Manzano et al. (2020) en Ecuador, quienes reportaron que el 55% de los
adultos encuestados se automedicaban por consejos de redes sociales o television,

incluso con alto nivel educativo. La similitud entre ambos contextos andinos
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demuestra que el nivel académico no garantiza un uso coherente, sino que factores

socioculturales y ocupacionales ejercen un papel mas determinante.

En este sentido, el bajo nivel de conocimiento detectado en Juliaca refleja una
problematica que trasciende la educacion formal y se vincula mas con los habitos
adquiridos en la comunidad y la percepcion del riesgo sanitario. Esto concuerda con
Vasquez (2021), quien concluyé que en Chosica existe una correlacion directa entre
conocimiento y practica responsable, lo que implica que fortalecer la educacion
sanitaria puede revertir los patrones de automedicacion irracional. Por lo tanto, los
factores sociodemograficos no solo determinan la frecuencia de automedicacion, sino
también el grado de conciencia sobre los riesgos, siendo indispensable que las
intervenciones educativas del hospital se orienten a los grupos con menor nivel de
conocimiento especialmente mujeres adultas con ocupaciones informales y bajo nivel

de instruccion.

En resumen, Los resultados de este apartado muestran que las variables
socio-demograficas estan fuertemente relacionadas con la automedicacion y el
limitado nivel de conocimiento coherente. La edad, el género y la situacién civil
condicionan el comportamiento sanitario, mientras que la ocupacién y la educacion
modulan el nivel de comprension del riesgo. La coincidencia con estudios
latinoamericanos (Alonso-Castro, Cérdoba, Ramos) y locales (Chuquimamani,
Vasquez) refuerza la validez externa de estos resultados y plantea la necesidad de

un enfoque educativo y de comunicacién sanitaria mas inclusivo en Juliaca.
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CONCLUSIONES

PRIMERA. En 2025 se encontrd una fuerte asociacion entre los factores que llevan a
los pacientes del Hospital Il ESSALUD Juliaca a automedicarse y su nivel
de comprension sobre el uso adecuado de los medicamentos. Todas las
variables examinadas tuvieron valores p inferiores a 0,05, segun el
analisis inferencial que utilizé la prueba de chi-cuadrado. Esto demuestra
que existe una fuerte correlacion entre el conocimiento sobre el uso
sensato de los medicamentos y los parametros sociodemograficos y
econdmicos, asi como los rasgos relacionados con la automedicacion.
Estos hallazgos reflejan que la practica de la automedicacion esta

influenciada por condiciones personales, econdmicas y conductuales.

SEGUNDA. Se explico que los factores sociodemograficos presentan una correlaciéon
estadisticamente significativa con el conocimiento relacionado al uso
correcto de medicamentos coherente de medicamentos. El sexo
(x2=7.993; p=0.018) evidenciod que las mujeres (67.5%) presentan mayor
conocimiento regular y alto frente a los varones. Asimismo, el estado civil
(x2=84.737; p=0.000) y la edad (reflejada en los distintos grupos
ocupacionales) mostraron diferencias significativas: los convivientes
(32.5%) y casados (32.5%) tendieron a niveles regulares, mientras que
los solteros presentaron niveles mas bajos. Estos resultados indican que
el conocimiento varia segun las condiciones sociales y de convivencia de

los pacientes.

TERCERA. Se identifico una relacién significativa entre los factores econdémicos y el

nivel de conocimiento. En cuanto a la ocupacién (x2=57.805; p=0.000),
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los docentes representaron el grupo con mayor proporcion de
conocimiento regular (26.3%), mientras que los estudiantes (10%) y
empresarios (5%) concentraron el nivel alto. Respecto al nivel de ingreso
(x2=97.837; p=0.000), los pacientes con ingresos superiores a S/.3000
mostraron un conocimiento alto (15%), mientras que quienes perciben
menos de S/.930 presentaron niveles bajos (17.5%). Estos resultados
demuestran que el conocimiento coherente sobre medicamentos

aumenta proporcionalmente al nivel educativo y econdmico del paciente.

CUARTA. Se hall6 que las caracteristicas de la automedicacién tienen una
correlacion con el nivel de conocimiento que es estadisticamente
significativa (p = 0,000 para todos los parametros). Casi todos los
encuestados admitieron haber tomado alguna vez medicamentos sin
receta (x2=50,370; p=0,000), y la mayoria afirmé6 haberlo hecho al menos
una o dos veces al afio (x2=59,233; p=0,000). Ademas, la principal razén
aducida fue la falta de tiempo (44.4%) y el acceso rapido (x2=60.494;
p=0.000). El 97.2% adquiere los farmacos en boticas (x2=57.465;
p=0.000). Estos resultados evidencian que, aunque el conocimiento sobre
el uso coherente existe en ciertos grupos, las conductas automedicativas
continuan siendo frecuentes, lo que refleja una brecha entre conocimiento

y practica responsable.
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RECOMENDACIONES

PRIMERA. A la direccion del hospital base Il Juliaca, implementar estrategias
educativas sostenidas para promover el uso coherente de medicamentos
dirigidos a pacientes y comunidad, integrando charlas informativas,
materiales visuales y asesoramiento farmaceéutico personalizado. Estos
programas deben enfocarse en reducir la automedicacién, mejorar el nivel
de conocimiento y fomentar la consulta médica oportuna. Asimismo,
promover campafnas masivas en medios locales que destaquen los
riesgos de la automedicacion, con el fin de fortalecer la cultura sanitaria y

prevenir complicaciones por el uso inadecuado de farmacos.

SEGUNDA. A los trabajadores de la salud y al area asistencial de promocion de la
salud del hospital base Ill Juliaca, desarrollar estrategias educativas
diferenciadas segun edad, sexo y nivel educativo, priorizando a los
grupos con menor conocimiento (48.8% bajo). Se recomienda realizar
talleres comunitarios, charlas en colegios y programas radiales con
lenguaje accesible para fomentar la comprensién sobre el uso coherente
de medicamentos. Estas acciones deben integrar al personal de
enfermeria y farmacia, generando espacios de aprendizaje continuos que
promuevan la responsabilidad individual frente al consumo de farmacos

obtenidos sin autorizacion médica.

TERCERA. A las potestades de salud y gestores del sistema de aseguramiento
publico SIS y ESSALUD, fortalecer las politicas de acceso gratuito y
equitativo a consultas médicas y medicamentos esenciales, priorizando a

los pacientes con bajos ingresos y sin seguro. Es necesario ampliar la
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cobertura del SIS, reducir los tiempos de espera y fomentar farmacias
hospitalarias accesibles. De igual modo, se sugiere implementar mddulos
de orientacion farmacéutica gratuitos que asesoren a la poblacion antes
de comprar medicamentos, contribuyendo a disminuir la automedicacion

motivada por limitaciones econémicas.

CUARTA. A las farmacias, boticas y profesionales farmacéuticos de la ciudad de
Juliaca, reforzar la adhesion a las reglas establecidas para la venta de
productos farmacéuticos, evitando la dispensacién sin receta. Se propone
capacitar continuamente al personal en dispensacion responsable y
promover el registro de casos de automedicacion recurrente. Ademas,
fomentar la educacion del usuario en el punto de venta mediante afiches,
folletos y charlas breves sobre los riesgos del uso inadecuado de
farmacos. Estas acciones permitirdan mejorar la conducta sanitaria y

disminuir la tendencia a la automedicacion entre los ciudadanos.
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Anexo 01. Matriz de consistencia

131

ESSALUD Juliaca - 20257

pacientes del hospital Il
Juliaca - 20257

ESSALUD Juliaca - 20257

conocimiento  sobre uso racional de
medicamentos en pacientes del hospital Il

PE2. ¢ Qué relacion existe entre los
Factores econémicos y conocimiento
sobre uso racional de medicamentos en

PE3. ¢ Qué relacion existe entre las
Caracteristicas de la automedicacion y
conocimiento sobre uso racional de
medicamentos en pacientes del hospital Il

conocimiento  sobre uso racional de
medicamentos en pacientes del hospital Il
ESSALUD Juliaca - 2025.

OE2. Identificar la relacion existente
entre los Factores econdmicos y
conocimiento  sobre uso racional de
medicamentos en pacientes del hospital Il
ESSALUD Juliaca - 2025

OE3. Hallar la relacion entre las
Caracteristicas de la automedicacion y
conocimiento  sobre uso racional de
medicamentos en pacientes del hospital Il
ESSALUD Juliaca - 2025

conocimiento  sobre uso racional de
medicamentos en pacientes del hospital |l
ESSALUD Juliaca - 2025.

HE2. Existe relacion significativa entre
los Factores econdmicos y conocimiento
sobre uso racional de medicamentos en
pacientes del hospital Ill ESSALUD Juliaca -
2025.

HE3. Existe relacion significativa entre
las Caracteristicas de la automedicacion y
conocimiento  sobre uso racional de
medicamentos en pacientes del hospital |l
ESSALUD Juliaca - 2025.

la automedicacion

10.
11.

PREGUNTAS OBJETIVOS HIPOTESIS VARIABLES E INDICADORES
PREGUNTA OBJETIVO HIPOTESIS VARIABLE INDEPENDIENTE: FACTORES EN LA AUTOMEDICACION
- — GE.N ERAL - GEN,ERAL. - (.;,ENE.RA.L - Dimensiones Indicadores
¢ Qué relacion existe entre factores de | Determinar la relacion existente entre los | Existe una relacion significativa entre los
automedicacion relacionado factores de la automedicacion y | factores de la automedicacion y 3. Edad
conocimiento sobre uso racional de | conocimiento sobre uso racional de | conocimiento sobre uso racional de Factores 4' Sexolgénero
medicamentos en pacientes del hospital Ill | medicamentos en pacientes del hospital Ill | medicamentos en pacientes del hospital IlI sociodemograficos 5‘ Nivel educativo
ESSALUD Juliaca - 20257 ESSALUD Juliaca - 2025. ESSALUD Juliaca - 2025. )
PREGUNTAS OBJETIVOS HIPOTESIS Factores 6. Ingreso mer_]sual o
ESPECIFICAS ESPECIFICOS ESPECIFICAS ecoNomicos 7. Dependencia econmica .
PE1. ¢ Qué relacion existe entre los | OE1. Explicar la relaciéon existente | HE1. Existe relacion significativa entre 8. Motlvo econgmlco para autom.edlcauon
Factores sociodemograficos entre los Factores sociodemograficos y | los  Factores  sociodemograficos v | Caracteristicasde | -- PO de medicamento usado sin receta

Fuente de recomendacion
Frecuencia de automedicacion

VARIABLE DEPENDIENTE:

NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE USO

RACIONAL DE MEDICAMENTOS
Dimensiones Indicadores
12. Identificacion de principios activos en
Conocimiento medicamentos comunes
sobre 13. Diferenciacion entre medicamentos genéricos
Medicamentos y de marca
14. Reconocimiento de la indicacion terapéutica
Conocimiento 15. Interpretacion de posologia
sobre Uso 16. Comprension de la duracién del tratamiento
Correcto del 17. Manejo de formas de administracion.
Medicamento
- 18. Identificacion de reacciones adversas
Conocimiento
sobre Manejo de comunes
} 19. Acciones ante efectos adversos
Posibles Efectos i~ . .
20. Reconocimiento de interacciones
Adversos :
medicamentosas
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Anexo 02. Matriz instrumental
METODOLOGIA UNIVERSO, POBLACION Y MUESTRA TECNICAS E INSTRUMENTOS ESTADISTICA
ENFOQUE DE INVESTIGACION Universo TECNICAS DISI;NO DE CONTRASTACION DE
Cuantitativo En este estudio, el universo es pacientes atendidos en | Son un conjunto de normas y procedimientos | HIPOTESIS )
el servicio de topico general del Hospital Base Juliaca | para regular un determinado proceso y | DISENO ESTADISTICO

DISENO DE INVESTIGACION
No Experimental

METODO DE INVESTIGACION
Hipotético - deductivo

NIVEL DE INVESTIGACION
Correlacional-transversal

TIPO DE INVESTIGACION
basica

-2025.

Poblacion

La poblacién estard conformada por pacientes
atendidos en el servicio de topico general del Hospital
Base Juliaca — 2025.

CRITERIOS DE INCLUSION

- Pacientes atendidos en el Servicio de Topico
General del Hospital Base Il Juliaca durante el
periodo de estudio (2025

- Pacientes mayores de 18 afios (adultos) que acepten
participar voluntariamente en la investigacion

- Pacientes que hayan realizado automedicacion o
tengan conocimiento sobre el uso de medicamentos

- Pacientes capaces de responder el cuestionario o
entrevista.

CRITERIOS DE EXCLUSION

- Pacientes menores de 18 afios

Pacientes con trastornos mentales o condiciones que

impidan brindar informacién confiable

- Pacientes que se nieguen a participar o no firmen el
consentimiento informado

- Pacientes con patologias graves o en estado critico
que impidan su participacion

- Pacientes que no hayan tenido experiencia previa
con automedicacién o uso de medicamentos

alcanzar un determinado objetivo.
LA RECOLECCION DE DATOS

Técnica de investigacion segun método:
¢ Encuesta

INSTRUMENTOS

Son las herramientas conceptuales o
materiales, mediante los cuales se recoge los
datos e informaciones, mediante preguntas,
items que exigen respuestas del investigado.
Asumen diferentes formas de acuerdo con las
técnicas que le sirven de base.

Disefio transversal correlacional: se medira
ambas variables en un solo momento y se
analizara su asociacion mediante coeficientes
de correlacion (Pearson o Spearman, segun la
normalidad de los datos).

DETERMINACION DE LAS HIPOTESIS
ESTADISTICAS.

Ho: No existe una correlacion significativa

H,: Existe una correlacion significativa
NIVEL DE SIGNIFICANCIA.

Se usara un nivel de significancia de a = 0.05
(5%), lo que implica un margen de error del
5% en la toma de decisiones estadisticas.

REGLA DE DECISION.

Si el valor p < 0.05, se rechaza la hipdtesis
nula (Ho) y se acepta la hipétesis alternativa
(Hy).

Si el valor p = 0.05, no se rechaza la hipétesis
nula (Ho).
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Anexo 03. Instrumento(s) de la investigacion

CUESTIONARIO FACTORES DE AUTOMEDICACION RELACIONADO AL
CONOCIMIENTO SOBRE USO RACIONAL DE MEDICAMENTOS EN PACIENTES
DEL HOSPITAL Il ESSALUD JULIACA - 2025

Secciodn I: Datos generales

PREGUNTA Opciones de respuesta
GENERO MASCULINO FEMENINO OTRO

INSTRUCTIVO: La presente investigacion tiene el fin de determinar el porcentaje de

automedicacion

Para lo cual necesitamos de su colaboracion, respondiendo con un aspa (X) la

alternativa que usted estime apropiada.
(los datos obtenidos seran reservados).

l.- CARACTERISTICAS SOCIODEMOGRAFICAS Y ECONOMICAS
1. Sexo:
( ) Masculino

( ) Femenino

2. Edad:
( ) 18-35
( ) 36-55

( ) 56amas
3. Estado civil

( ) Soltera (o)
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( ) Casada (o)
( ) Conviviente

( ) Divorciada (o)

4. Ocupacion

( ) Amadecasa
( ) Empresario
( ) Estudiante

( ) Comerciante

5. Nivel de ingreso familiar
() Menosde S/.930
() Entre S/.930a1499
() Entre S/.1500 a 2999
() Mayorde S/.3000

Il. AUTOMEDICACION:

7. ¢Alguna vez usted tomé medicamentos sin indicacion médica?

() si
() No

Si su respuesta es “No” ha finalizado el cuestionario

Frecuencia
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8. ¢ Con qué frecuencia usted ingiere medicamentos sin indicacion médica?
() 2a3veces cada quince dias
( ) 1vezalmes

( ) 102vecesalafo

Sintoma

9. ¢Cual fue el principal sintoma por el que usted toma algiin medicamento sin prescripcion

médica?

() Resfriado o gripe
( ) Dolor

( ) Fiebre

() Prevencion del embarazo

Tipo de Medicamento

10. ¢ Cual es el medicamento que compra frecuentemente sin receta médica?
( ) amoxicilina

() ketorolaco

( ) naproxeno

() levonorgestrel (anticonceptivo de emergencia)

( ) paracetamol

( ) clorfenamina

() Otro: e
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Motivo

11. ¢ Por qué motivo Usted toma medicamentos sin indicacion médica?
( ) Nodispone de tiempo para acudir a una cita médica
( ) Faltade dinero para una consulta médica
( ) Dificultad al acceso a un Establecimiento de Salud
() Oftros. Especificar: ......ccccccevviiiiiiiiiiiiiiiiiiins
12. ¢ Es consciente de los riesgos del uso de los medicamentos sin indicacion médica?
() Si, soy consciente de los riesgos.
( ) Algunas veces, pero igual tomo
( ) Rarasveces
() No,desconozco los riesgos

13. ¢ Alcanz6 el efecto esperado luego de usar un medicamento sin indicacion médica?
() Si
( ) Frecuentemente
() Algunas veces
() No
14. ; Quién le sugiere utilizar medicamentos sin indicaciéon médica?
( ) Familiares / amigos
() Profesionales de la Salud no médicos

( ) Publicidades
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15. ¢ En qué lugar usted adquiere los medicamentos a ingerir sin prescripcion médica?
( ) Boticas o farmacias
( ) Bodegas

( ) Encasa
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Anexo 05. Fichas de evidencias del proceso de recoleccion de datos
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El nimero de items

5 | SUFICIENCIA propuesto es suficiente
para medir la variable, %

Estd adecuado para

6 | ADECUACION valorar la variable de
estudio.

Esta basado en aspectos
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ANEXO 1 ,
FORMULARIO DE AUTORIZACION

AUTORIZACION PARA LA INCORPORA(;I(')N DE LOS
TRABAJOS DE INVESTIGACION
EN EL REPOSITORIO INSTITUCIONAL UANCYV

Formato dlglta' Z] Fecha de entrega; Julisca_ 24 __de__MARZO del 2024

1. Datos del autor (es): ..~

Nombres y Apellidos: H
Direccion: URB. CHAN
DNI/Carné de Extranjerfa/k
Teléfono: 956 750446

Nombres y Apellidos:

Direccion:
DNI/Carné de Extranjeria/Pasap
Teléfono:

Facultad y/o Escuela de Po

Escuela Profesional o M

Titulo o Grado Académico @ Optar:

Asesor:_Dra, ESPERANZA Ci
Esta obra se encuentra d

Trabajo Académico ]
E USO RACIONAL DE

Trabajo de Investigacion [ \
Titulo: FACTORES DE AU ;.;"s@!: {olf

MEDICAMENTOS EN PAGI

Palabras claves, (3 a 5 términos)ay

‘* vll')

! Indicar si su produccién intelectua il ha empleado recursos tales como, ifistalaciones, laboratorios, insumos,
equipos, bases de datos, asesoria técnica por parte del personal de la UANCYV, financiamiento, entré otros

relacionados.
2 §j su produccion intelectual se desarrolld en la UANCYV totalmente o parcialmente, debera autorizar el

deposito en el Repositorio de manera obligatoria.

e s, factores sociodemograficos, medicamentos,

. Esta obra se desarrollé en 14
2
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Referencia de tesis:

lj Bachiller ]—]]'l"itulo; 712da Especialidad MiMacstria EDoctorado

3. Licencias:

b) Licencia CRE
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Tesis Publicada con autorizacién del autor

a) Licencig. da - i
Bajo lo§ ¢ .._f.

en el Repositorio

torgo a la Universidad
siva (mduur distribuir,
su traduct i6m & otros idiomas) y
| (incluido el ?ﬁ@mcn) en formato
@hocerse, a traves de los diversos
gomo el Repositorio Digital de
en el Perti y en el extranjero
& femuneraciones.
NESto7 Giiceres Velasquez” podré
s en mas de un ejemplar,
aldo y preservacion.
exclusiva titularidad,
nceder la presente
no ihfringe derechos de

isposicion
fisico o digital, endet
servicios por la B
tesis UANCV,
por el tiempo,

La Uniyf i hnombre del y/o los
autor( produceton int nal, ¥ no le hard ninguna modificacion mas que la

‘.~..n.f;v).u:x'

-posite inmet

i licencia CREATIVE COMMONS
mantiene la titu d de los derechos de autor de estay, a la
puedan reproducttln, comunicarla al publico y distribuir i
condiciones siguientes:

;Quiere permitir usos comérciales de su produccion intelectual?

Si: significa que usted permite la reproduccién, distribucién y comunicacion piblica de la
produccion intelectual incluso con fines comerciales.

No: significa que usted permite la reproduccion, y comunicacion piblica de la produccién
intelectual, pero sin fines comerciales.

D Si autorizo
@ No autorizo

99

Su produccion intelectual,
I/ permite que olras personas
emplares de esta, bajo las

Si usted concéed:
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Jurisdiceion de su Licencia
Todas las licencias CREATIVE COMMONS son de ambito mundial, sin embargo,
usted puede elegir entre la opcidén “internacional™ o una adaptada a su jurisdiccion,
como para el caso peruano.
LLa opeion “internacional” emplea el lenguaje y la terminologia de los tratados
internacionales; en cambio, la adaptada a su jurisdiccion, recoge las particularidades
de la legislacion peruana.
En consecuencia, la opeion “internacional” goza de una mayor eficacia a nivel
mundial, gracms a que tiene jurisdiccion neutral. Mientras que la opcion adaptada
a la jurisdiceion del Penis ayon® ia ante los dribunales peruanos.

. é ik

ufiaca 24 de_ MARZO del 2024

FIRMA (OM
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