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RESUMEN

Objetivo: Evaluar si los factores presentados por la pandemia Covid-19 se relaciona

con la automedicación de alprazolam, en varones de 50 a 60 años, que acuden a la

botica Glovofarma del distrito de Paucarpata  departamento de Arequipa, Octubre-

Diciembre 2021

Materiales y métodos: El estudio tiene un enfoque cualitativo, no experimental y

corte transversal de diseño descriptivo correlacional, de una población de 418

usuarios varones, con una muestra de 200 pacientes varones de la edad de 50 a 60

años que acuden a la Botica Glovofarma, se aplicaron encuestas de escala tipo

Likert para ambas variables, el instrumento de análisis que se aplico fue el programa

SPSS y se realizó la prueba de Chi cuadrado de Pearson.

Resultado: Los resultados obtenido hacen ver que existe una relación entre los

factores y la automedicación del alprazolam en varones de 50 a 60 años que acuden

a la botica Glovofarma (p=0,006); del mismo modo la gran mayoría de los pacientes

presentan una automedicación regular de (67, 5 %).

El resultado obtenido de acuerdo a la automedicación del alprazolam en relación al

bajo nivel económico es del (35%) entre tanto la relación que hay entre la

automedicación del alprazolam en varones de 50 a 60 años respecto a las redes

sociales es de (67.5%).

Finalmente (34, %) presenta una relación entre el confinamiento o cuarentena en

relación a la automedicación del alprazolam en varones de 50 a 60 años que acuden

a la botica Glovofarma del distrito de Paucarpata del departamento de Arequipa.

Conclusiones: Según los resultados obtenidos podemos concluir que existe una

relación estadísticamente significativa directa entre las variables evaluadas, es decir

los factores económicos, redes sociales, cuarentena y la automedicación de



VII

alprazolam en varones de 50 a 60 años, que acuden a la Botica Glovofarma del

distrito de Paucarpata de la provincia de Arequipa en los meses de Octubre-

Diciembre del 2021.

Palabras claves: Automedicación, Alprazolam, Covid, pandemia.
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ABSTRACT

Objective: To evaluate whether the factors presented by the Covid-19 pandemic

are related to the self-medication of alprazolam, in men aged 50 to 60 years, who

attend the Glovofarma pharmacy in the district of Paucarpata, department of

Arequipa, October-December 2021.

Materials and methods: The study has a qualitative, non-experimental and cross-

sectional approach with a descriptive correlational design, from a population of 418

male users, with a sample of 200 male patients between the ages of 50 and 60 who

attend the Botica Glovofarma, Likert-type scale surveys were applied for both

variables, the analysis instrument that was applied was the SPSS program and the

Pearson Chi-square test was performed.

Result: The results obtained show that there is a relationship between the factors

and the self-medication of alprazolam in men aged 50 to 60 who attend the

Glovofarma pharmacy (p=0.006); Similarly, the vast majority of patients have regular

self-medication (67.5%).

The result obtained according to self-medication of alprazolam in relation to low

economic level is (35%) while the relationship between self-medication of alprazolam

in men aged 50 to 60 years with respect to social networks is (67.5%)

Finally (34.%) presents a relationship between confinement or quarantine in relation

to the self-medication of alprazolam in men aged 50 to 60 who attend the Glovofarma

pharmacy in the Paucarpata district of the department of Arequipa.

Conclusions: According to the results obtained, we can conclude that there is a

direct statistically significant relationship between the variables evaluated, that is,

economic factors, social networks, quarantine and self-medication of alprazolam in
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men between 50 and 60 years of age, who attend the Glovofarma Pharmacy in the

district of Paucarpata of the province of Arequipa in the months of October-

December 2021.

Key words: Self-medication, Alprazolam, Covid, pandemic.



1

I. INTRODUCCIÓN

El daño que está generando la pandemia a nivel mundial, está causando

efectos psicológicos en las personas. En el estado peruano se declaró

cuarentena total a partir del 15 de marzo del 2020, obligando así a las

personas a permanecer en sus domicilios, donde la mayor preocupación para

el Ministerio de Salud son los adultos1, es por eso que la salud mental está

siendo afectada de forma negativa ya que gracias al aislamiento social tienen

mayor problema a la hora de conciliar el sueño por tantas preocupaciones

que tienen gracias a la pandemia 31.

La vulnerabilidad de las personas adultas ante la pandemia ha aumentado

sobre todo en la salud mental ya que no solo se han perdido vidas humanas

sino también porque gracias al aislamiento se han separado familias enteras

también esto ha causado que se cierren empresas perdiendo así sus puestos

de trabajo afectando esto en la salud mental  causando así mayor ansiedad

y estrés en los adultos también el aumento de miedo o temor al contagiarse

del COVID-19 mostrando así altos niveles de automedicación de

benzodiacepinas32.

Según un estudio realizado en Chile las personas adultas presentan un

mayor riesgo en la salud mental33. Y es por eso que en esta época de

pandemia requiere una atención asistencial; en su gran mayoría son los

varones, ya que la cuarentena causada por el Covid-19 conlleva a un

trastorno psicosomático. Por tal motivo la salud mental requiere una

adecuada atención2. De hecho, el Covid-19 ha tenido importante repercusión

sobre la salud mental de los adultos debido a que los mantuvo alejados de

sus seres queridos38.
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Según Stein y Crasken la pandemia actúa como un factor desencadenante

de estrés causado por el aislamiento, poco trabajo, bajos ingresos

económicos, medios de comunicación creando así incertidumbre por la falta

de conocimiento al afrontar esta pandemia34.

En la pandemia es difícil predecir con certeza las consecuencias emocionales

y psicológicas. Ya que hay investigaciones chinas (primer país afectado por

el Covid-19), revelan que los adultos  presentan miedo e incertidumbre a lo

desconocido y esto puede llegar a evolucionar trastornos psicológicos como

puede ser el estrés, ansiedad y depresión3. En efecto durante la pandemia

ha aumentado los trastornos psicopatológicos gracias a ello también

incremento el consumo de benzodiacepinas37.

La pandemia del Covid-19 que azota en la actualidad ha agravado el estrés

y ansiedad de los adultos al ponerlos en confinamiento, esto ocasiona un

aumento de automedicación irresponsable en los adultos ya que hacen uso

intuitivo del medicamento para combatir las diferentes afecciones que los

aqueja5.

La salud mental y física mejoran con el buen descanso, caso contrario el

insomnio causa problemas mentales alterando así la calidad de vida es ahí

que empiezan a utilizar fármacos como benzodiacepinas41.

Según el sistema de salud establece que el consumo indebido de los

fármacos genera dificultades, en la cual hay un funcionamiento adverso en

el sistema fisiológico en los seres humanos. Diversas investigaciones

manifiestan que los índices sociales, económicos y culturales son factores

dependientes del uso indebido de los fármacos4.
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Las afecciones psicológicas tienden a aumentar en las personas adultas,

sobre todo el estrés y ansiedad que son trastornos mentales que afecta su

comportamiento y por eso buscan medicamentos que les ayuden a

calmarse2.

La automedicación es la adquisición de drogas sin contar con una indicación

escrita del personal de salud especializado, donde los individuos optan por

consumir fármacos por voluntad propia. Esto se da gracias a la fácil

disponibilidad y accesibilidad. El autoconsumo desmedido de los

medicamentos conlleva a generar dependencia de los mismos causando

trastornos de conducta1.

El consumo desmedido de fármacos en nuestro país está alcanzando niveles

altos ya que la prevalencia va acompañada a la venta de medicamentos sin

prescripción de un médico6.

En el siglo XXI hay grandes cambios que han marcado los trastornos

psicológicos en los adultos  como la epidemia del Covid-197.

El estrés en los adultos es un conjunto de alteraciones, por ende la mayoría

se automedican con medicamentos tranquilizantes8. El aumento de los

trastornos mentales debido al Covid-19 ha afectado de forma progresiva a

los adultos43.

El consumo de benzodiacepinas se da en mayor porcentaje en personas

adultas quienes mayoritariamente acuden a una a atención farmacéutica y

más aún en esta etapa donde afecta el Covid-19; ya que en las boticas y

farmacias ambulatorias son de mayor acceso que los centros de salud9.
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La incertidumbre, el miedo y las restricciones que causa el Covid-19 en

nuestros adultos representan diferentes desafíos en la salud mental10. Por lo

tanto está causando un aumento en el estrés ya que se da situaciones

cambiantes e inciertas proporcionando así mayor vulnerabilidad en los

adultos40.

Los trastornos de sueño han ido aumentando en estas épocas de pandemia

causando así un impacto negativo42.

El alprazolam es un medicamento que actúa en el trastorno del sistema

nervioso, el cual produce la disminución de la ansiedad y actúa relajando los

músculos, la principal preocupación al usar este medicamento causa

dependencia y abuso de los pacientes5.

La población adulta va en aumento, estas personas son las más afectadas

en la época del Covid-1912.

En esta época de pandemia es normal que los adultos presentes estrés,

ansiedad y depresión a causa de la epidemia ya que tienen miedo a

enfermarse y contagiarse13.

La depresión y el estrés en las personas adultas como se sabe, son

afecciones de tratamiento largo el cual se tienen que tomar un control

constante debido a que en la pandemia ha aumentado sus síntomas

haciendo que empeoren44.

La prescripción de fármacos como los benzodiacepinas (alprazolam) ha ido

aumentando en la época de pandemia causando así un uso y abuso por parte

de los adultos45. Pero esta automedicación puede reducir considerablemente

si se les da una mejor calidad de vida46.
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La salud mental en los adultos ha ido evolucionando poniendo en aprietos el

sistema de salud de la sociedad. Siendo los principales en gran proporción

en automedicación y el uso indiscriminado de benzodiacepinas47, tal sea por

este motivo se debe de proveer el uso racional de medicamentos; ya que

tiene implicancias sanitarias, que más repercute en el adulto al hacer un

abuso en la automedicación del alprazolam, por ende, están más propensos

a tener efectos adversos14 15.

Cabe indicar, nuestro trabajo de investigación nos permitirá acceder a un

seguimiento de los factores presentados por la pandemia Covid-19, y su

relación con la automedicación de alprazolam, en varones de 50 a 60 años,

que acuden a la botica Glovofarma del distrito de Paucarpata  departamento

de Arequipa, Octubre-Diciembre 2021

Entre los antecedentes internacionales y nacionales se dispusieron de los

siguientes:

Gonzaga A, (2017), estableció la conexión de factores determinantes y

actividades de automedicación en adultos mayores mediante encuestas, por

consiguiente, se aplicó programas como el SPSS versión 24 y el programa

Microsoft Excel 2013. Finalmente se determinó diferentes factores como la

actividad de la automedicación y las condiciones económicas en 0, 68. Por

otra parte la adquisición de medicamentos es dada por el personal de

atención farmacéutica en 0, 61 por ende, el factor de publicidad se relaciona

(0, 69)16.

Martín A, et al (2014), valoraron la información sanitaria que se emplea en

las redes sociales en conexión a la automedicación. Se hizo un estudio

observacional por tres meses en las redes sociales de Facebook y Twitter

encontrando que los medicamentos más comentados son las

benzodiacepinas un 22.7% en Facebook y 23.3% en twitter.50.
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Cabanillas J, (2019), establecieron de forma semejante un enlace entre la

medición de fármacos bajo ningún consejo médico frente a medicamentos

que disminuyen la ansiedad generalizada. Se hizo el estudio a 874

participantes utilizando una encuesta de ASSIST-3.0 para establecer los

resultados del abuso de fármacos antidepresivos, de los cuales 485 fueron

considerados como consumidores de benzodiacepinas (48, 4 %)18.

Sotomayor P, (2020), ejecuto los factores que afectan la salud mental en los

adultos mayores durante la pandemia. La población examinada fue un total

de 135 adultos mayores. Los resultados del grupo de estudios fueron: el 51,1

% presentó estrés; el 44, 4 % presentó angustia; el 18, 6 % problemas

económicos. La mayor parte de las personas de la tercera edad manifestaron

afecciones psicosomáticas y emocionales debido al confinamiento19.

Huamán D, et al (2021), identificaron factores que contribuyen a la

automedicación de benzodiacepinas en mujeres adultas determinando como

factor influyente internet (31.6%), redes sociales (31.1%), televisión (9.7%) y

que hubo una automedicación de benzodiacepinas de (40.3%) encontrando

que los factores influyentes son de tipo cultural mientras que en otros factores

como  el social y demográfico no hubo tanta significancia51.

Condori B, et al (2021), desarrollaron la relación frente al uso excesivo de

fármacos antidepresivos bajo ningún consejo médico con medicamentos que

disminuyen la ansiedad, en la cual se realizó a 265 pacientes, finalmente se

determinó que el 40 % se medican sin ninguna supervisión médica frente a

esto la edad que oscila es entre 40 y 49 años de edad, cabe recalcar que el

63 % se medican por decisión propia, y el 28 % adquieren fármacos sin

necesidad de consultar al personal especializado21.

El objetivo general del estudio fue evaluar si los factores presentados por la

pandemia Covid-19 se relacionan con la automedicación de alprazolam, en

varones de 50 a 60 años, que acuden a la botica Glovofarma del distrito de

Paucarpata  departamento de Arequipa, Octubre-Diciembre 2021
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La hipótesis general del estudio fue: los factores presentados por la

pandemia Covid-19 se relacionan con la automedicación de alprazolam, en

varones de 50 a 60 años, que acuden a la botica Glovofarma del distrito de

Paucarpata  departamento de Arequipa, Octubre-Diciembre 2021

II. MATERIALES Y MÉTODOS

2.1. Enfoque y diseño de la investigación
Enfoque: Cualitativo22.

No Experimental: Se basó en categorías, conceptos, sucesos,

contextos. Ya que no se realizaron manipulaciones directas de las

variables23.

Transversal: porque la recolección de datos se dio por única vez22.

Descriptivo: Porque son estudios que describieron los datos y

características de las variables22.

Correlacional: Porque son estudios que establecieron relaciones entre

las variables de asociación o causalidad22.

Explicativo: Permitió desarrollar los fenómenos que influyen uno del otro

bajo un determinado momento22.

2.2. Población, muestra y muestreo.

La población estuvo integrada por 418 pacientes varones de 50 a 60 años

de edad, que acudieron a la botica Glovofarma del Distrito de Paucarpata

de la provincia de Arequipa,  Octubre-Diciembre del 2021.

El tipo de muestreo que se aplicó en la investigación es probabilístico,

obteniéndose una muestra total de 200 pacientes varones que se lograron

entrevistar, para ello se utilizó la siguiente fórmula21.
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=
. . .

. ( − 1) + . .

=
1.96 0.5 0.5 418

0.05 (418 − 1) + 1.96 0.5 0.5

= 200

De modo que:

n= dimensión de la prueba (n=200)

z= grado de certeza 95 % (Z= 1,96)

p= proporción que posee la cualidad aceptada (p=0.5)

q= proporción integrada (q=0.5)

N= dimensión de la colectividad (N=418)

e= falla de error máxima (5 %) (e=0.05)

De tal forma también se consideró ciertos criterios.

Criterio de inclusión:
§ Pacientes varones de 50 a 60 años de edad que acuden a la botica

Glovofarma del Distrito de Paucarpata de la provincia de Arequipa.

§ Pacientes con capacidad mental óptima, que acepte y brinde su

consentimiento de forma voluntaria para participar en el estudio.

§ Pacientes que solicitan alprazolam sin receta médica.

§ Pacientes que vivan en el distrito de Paucarpata

§ Pacientes que voluntariamente deseen participar en el estudio

Criterio de exclusión:

§ Pacientes mujeres de cualquier edad.

§ Pacientes varones de otro rango de edad.

§ Pacientes que no brinden su consentimiento para la participación

de estudio

§ Pacientes que vienen con receta médica

§ Pacientes que no vivan en el distrito de Paucarpata
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2.3. Variables de Investigación

Variable dependiente: Automedicación de alprazolam.

Definición conceptual: Es la utilización de medicamentos por iniciativa

propia sin ninguna intervención por parte del médico

Definición operacional: Se lleva a cabo a partir de tres dimensiones tal

como son; automedicación en relación al nivel económico,

automedicación en relación a las redes sociales, automedicación en

relación a la cuarentena.

Variable independiente: Factores presentados por la pandemia covid-

19, en varones de 50 a 60 años.

Definición conceptual: La pandemia del covid-19 ha impactado y afectado

de gran manera no solo la salud física y emocional, de la misma forma en

aspectos económicos, el confinamiento y el uso de redes sociales.

Definición operacional: Se lleva a cabo a partir de tres dimensiones tal

como son; nivel económico, redes sociales, cuarentena.

2.4. Técnicas e instrumentos para la recolección de datos

La técnica que se aplicó fueron las encuestas, las cuales se almacenaron

en formatos debidos, para el registro de datos23.  El instrumento que se

utilizó en el trabajo de investigación es el cuestionario, se basó en la

escala tipo Likert de 5 niveles48.
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Posteriormente se realizó una prueba piloto para el análisis estadístico de

confiabilidad Alfa de Cronbach50, esta se dio en 20 personas con 15 ítems

de cada de variable.

CUADRO A. Análisis de confiabilidad de la encuesta de la

automedicación de alprazolam.

ALFA DE CRONBACH N (*20)

0, 84
N (15)

Donde:

N (*20): número de personas encuestadas

N (*15): número de preguntas realizadas

CUADRO B. Análisis de confiabilidad de la encuesta de los factores

presentados por la pandemia Covid-19, en varones de 50 a 60 años.

ALFA DE CRONBACH N (*20)

0, 85
N (15)

Donde:

N (*20): número de personas encuestadas

N (*15): número de preguntas realizadas

Se realizó la evaluación y validación del instrumento por juicio de tres

químicos farmacéuticos que son especialistas en el presente tema de

investigación. Luego de la evaluación los expertos devolvieron los

instrumentos con los resultados a los investigadores.
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2.5. Plan metodológico para la recolección de datos.

El procedimiento para la recolección de datos fue basado en el tipo de

observación participativa, donde se realizó bajo la siguiente metodología:

· Se solicitó permiso y consentimiento al propietario de la botica

Glovofarma, para realizar el trabajo de investigación y la aplicación de

encuestas que serán sometidos los pacientes que acuden a la botica.

· Se procedió a una pequeña instalación en el área que será designada

para llevar a cabo el reclutamiento de pacientes.

· Se procedió con el reclutamiento de los pacientes varones que

acudieron a la botica Glovofarma

· Se solicitó permiso correspondiente a cada uno de los pacientes que

acudieron a la botica Glovofarma, para la autorización de la ejecución

del proyecto de investigación. Cumpliendo con las medidas de

seguridad ante el Covid.

· Se coordinó con cada uno de los pacientes que acuden a la botica

Glovofarma para establecer el apoyo en la colecta de datos.

· Se brindó información detallada acerca del estudio a cada uno de los

participantes, sobre la ejecución del proyecto de investigación.

· Una vez que el paciente accedió a formar parte del proyecto de

investigación, se procedió a la firma del consentimiento informado.

· Se les pidió el apoyo del llenado de encuestas a los pacientes que

acudieron a la botica Glovofarma durante los meses de Octubre-

Diciembre del 2021.
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· Luego de haber sido completado las encuestas se verifico que haya

sido respondido por completo, y así se dio por concluida su

participación.

2.6. Procesamiento del análisis estadístico
Luego de la obtención de resultados de las encuestas se procedió a

evaluar la información recolectada con el programa Microsoft Excel 2016,

Para el procesamiento de recopilación de datos a su vez la representación

de gráficos se realizó con el programa SPSS (Statistical Package for

Social Sciences)49 versión  22,  así  mismo  se  realizó  la  prueba  de  Chi

cuadrado de pearson23 48 la cual nos sirvió para ver la relación entre las

variables.

2.7. Aspectos éticos.
En la presente investigación se respaldó al paciente tomando en cuenta

los principios bioéticos de Helsinki21 27, y los principios de belmont26 28 ;con

estos principios se garantizó el bienestar, el trato personal e igualdad y

confiabilidad de cada paciente que conformó la muestra21 29 30.
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III. RESULTADOS

3.1. Confiabilidad de las encuestas
Tabla 1. Análisis de confiabilidad de la encuesta de la automedicación de

alprazolam.

ALFA DE CRONBACH N (*20)

0, 84
N (15)

Donde:

N (*20): número de personas encuestadas

N (*15): número de preguntas realizadas

Tabla 2. Análisis de confiabilidad de la encuesta de los factores

presentados por la pandemia covid-19, en varones de 50 a 60 años.

ALFA DE CRONBACH N (*20)

0, 85
N (15)

Donde:

N (*20): número de personas encuestadas

N (*15): número de preguntas realizadas

Interpretación:
En la tabla 1, se observa el resultado del alfa de Cronbach dio un 0, 84 y

en la tabla 2 el resultado fue de 0, 85; el cual nos indica que existe una

confiabilidad aceptable.
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3.2. Resultados descriptivos
3.2.1. Nivel de factores presentados por la pandemia Covid-19

Tabla 1: Nivel de factores presentados por la pandemia Covid-
19

 Nivel

Económico

Redes Sociales  Cuarentena

FI % FI % FI %

Nunca 0 0% 4 2% 0 0%

Rara vez 20 10% 87 44% 6 3%

Algunas

veces

110 55% 83 42% 93 47%

Casi siempre 70 35% 26 13% 86 43%

Siempre 0 0% 0 0% 15 8%

TOTAL 200 100% 200 100% 200 100%

Figura 1: Nivel de factores presentados por la pandemia Covid-
19
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Interpretación
Con relación a los resultados descriptivos del Nivel de Factores

presentados por la pandemia Covid-19 en varones de 50 a 60 años,

que acuden a la botica Glovofarma del distrito de Paucarpata

departamento de Arequipa, octubre-diciembre 2021, tenemos que

la mayoría de las respuestas de las preguntas de la dimensión nivel

económico fueron algunas veces en un 55%  mientras que el 35%

fueron casi siempre, así mismo para la dimensión redes sociales

se tiene que el 44% respondieron  rara vez y el 42% respondió
algunas veces, finalmente para la dimensión cuarentena  el 47%

opino que algunas veces y el 43% respondió casi siempre.
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3.2.1.1. Descripción de dimensión Nivel Económico
Tabla 2: Descripción de dimensión Nivel Económico

Usted en el

presente se

encuentra

desemplead

o

Cree usted

que su

salario le es

suficiente

para sus

gastos

personales

Cree

usted que

su salario

es

suficiente

para sus

gastos

familiares

Cree usted

que el nivel

de vida en

el Perú está

subiendo

Cree Usted

que la crisis

económica

internaciona

l afecte el

nivel

económico

en nuestro

país

FI % FI % FI  % FI % FI %

Nunca 22 11% 22 11% 0 0% 4 2% 0 0%

Rara vez 70 35% 88 44% 0 0% 81 41% 0 0%

Algunas

veces

70 35% 72 36% 36 18% 83 42% 36 18%

Casi siempre 32 16% 12 6% 72 36% 32 16% 72 36%

Siempre 6 3% 6 3% 92 46% 0 0% 92 46%

TOTAL 200 100% 200 100% 200 100

%

200 100

%

200 100%
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Figura 2: Descripción de dimensión Nivel Económico

Interpretación
Tras aplicar el cuestionario de investigación tenemos como resultado para

la dimensión nivel económico que:

Según el 35% respondió “algunas veces” que en el presente se

encuentran desempleados, al igual que el otro 35% que respondió “rara
vez” y el 16% respondió “casi siempre”.
Para la interrogante ¿Cree usted que su salario es suficiente para sus

gastos personales? El 44% respondió que “rara vez” y el 36% respondió

“algunas veces” mientras que el 11% respondió que “nunca”.

Para la interrogante ¿Cree usted que su salario es suficiente para sus

gastos familiares? El 46% respondió que “siempre” y el 36% respondió

“casi siempre” mientras que el 18% respondió “algunas veces”.
Según la encuesta el   42% respondió “algunas veces” que el nivel de

vida en el Perú está subiendo, mientras que el 41% respondió que “rara
vez” y el 16% respondió “casi siempre”.
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Para la interrogante ¿Cree Usted que la crisis económica internacional

afecte el nivel económico en nuestro país? El 46% respondió “siempre” y

el 36% respondió “casi siempre” mientras que el 18% respondió

“algunas veces”.

3.2.1.2. Descripción de dimensión Redes Sociales
Tabla 3: Descripción de dimensión Redes Sociales

¿Con qué

frecuencia

usa usted la

aplicación

de

Facebook?

¿Con qué

frecuencia

usa usted la

aplicación

de

WhatsApp?

¿Con qué

frecuencia

usa usted

la

aplicación

de tik tok?

¿Con qué

frecuencia

usa usted la

aplicación

de

instagram?

¿Con qué

frecuencia

usa usted la

aplicación

de

YouTube?

FI % FI % FI  % FI % FI %

Nunca 0 0% 0 0% 90 45% 72 36% 71 36%

Rara vez 48 24% 24 12% 44 22% 64 32% 73 37%

Algunas

veces 53 27% 47 24% 52 26% 44 22% 38 19%

Casi siempre 58 29% 94 47% 12 6% 16 8% 15 8%

Siempre 41 21% 35 18% 2 1% 4 2% 3 2%

TOTAL 200 100% 200 100% 200 100

%

200 100

%

200 100%
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Figura 3: Descripción de dimensión Redes Sociales;

Interpretación
Los resultados de la dimensión redes sociales nos muestran que:

Para la frecuencia de uso de la aplicación de Facebook el 29% respondió
que “casi siempre “usa la aplicación, mientras que el 27% respondió que

“algunas veces”, y el 27% respondió que “rara vez”, finalmente el 21%

respondió que “siempre”.
Para la interrogante ¿Con qué frecuencia usa usted la aplicación de

WhatsApp? El 47% respondió que “casi siempre” y el 24% respondió

“algunas veces” mientras que el 18% respondió que “siempre”.
Para la interrogante ¿Con qué frecuencia usa usted la aplicación de tik tok?

El 45% respondió que “nunca” y el 26% respondió “algunas veces”,

mientras que el 22% respondió “rara vez”.
Para la frecuencia de uso de la aplicación de Instagram el 36% respondió

“nunca”, mientras que el 32% respondió que “rara vez” y el 22% respondió

“algunas veces”.
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Para la interrogante ¿Con qué frecuencia usa usted la aplicación de

YouTube? El 37% respondió “rara vez” y el 36% respondió “nunca”,

mientras que el 19% respondió “algunas veces”.

3.2.1.3. Descripción de dimensión Cuarentena
  Tabla 4: Descripción de dimensión Cuarentena

¿Usted

conoce el

uso

apropiado

de la

mascarilla?

¿Con qué

frecuencia

usa usted

los

antisépticos

?

¿Usted

cumple

con el

distancia

miento

social

estableci

do?

¿Usted ha

cumplido el

aislamiento

social

durante la

cuarentena

?

¿Con que

frecuencia

usted

cumplió la

inmovilizaci

ón social?

FI % FI % FI  % FI % FI %

Nunca 0 0% 0 0% 0 0% 58 29% 35 18%

Rara vez 0 0% 0 0% 30 15% 29 15% 52 26%

Algunas

veces 28 14% 18 9% 24 12% 74 37% 77 39%

Casi siempre 88 44% 108 54% 75 38% 34 17% 29 15%

Siempre 84 42% 74 37% 71 36% 5 3% 7 4%

TOTAL
200 100% 200 100% 200

100

% 200

100

% 200 100%
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Figura 4: Descripción de dimensión Cuarentena

Interpretación
Los resultados de la dimensión cuarentena nos muestran que:

Según el 44% respondió que “casi siempre”, conoce el uso apropiado de la

mascarilla, mientras que el 42% respondió que “siempre”, y el 14%

respondió que “algunas veces”.
Para la interrogante ¿Con qué frecuencia usa usted los antisépticos? El 54%

respondió que “casi siempre” y el 37% respondió que “siempre”.

Para la interrogante ¿Usted cumple con el distanciamiento social

establecido? El 38% respondió que “casi siempre” y el 36% respondió

“siempre”, mientras que el 15% respondió “rara vez”.
El 37% respondió que “algunas veces” cumplió el aislamiento social durante

la cuarentena, mientras que el 29% opino que “nunca” y el 17% respondió

“casi siempre”
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Para la interrogante ¿Con que frecuencia usted cumplió la inmovilización

social? El 39% respondió algunas veces y el 26% rara vez, mientras que el

18% nunca.

3.2.1.4. Nivel Económico
Tabla 5: Nivel Económico

Frecuencia Porcentaje Porcentaje
acumulado

Válido Bajo 4 2,0 2,0

Regular 123 61,5 63,5

Alto 73 36,5 100,0
Total 200 100,0

Figura 5: Nivel Económico
Interpretación
Los resultados de la tabla muestran que el 61.5% tiene un nivel

económico regular, mientras que el 36.5% alto y el 4% bajo.
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3.2.1.5. Redes Sociales
Tabla 6: Redes Sociales

Frecuencia Porcentaje Porcentaje

acumulado

Válido Bajo 36 18,0 18,0

Regular 142 71,0 89,0

Alto 22 11,0 100,0

Total 200 100,0

Figura 6: Redes Sociales
Interpretación

Los resultados de la tabla muestran que el 71% tiene un nivel de

frecuencia de uso de las redes sociales regular, mientras que el

18% bajo y el 11% alto.
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3.2.1.6. Cuarentena
Tabla 7: Cuarentena

Frecuencia Porcentaje Porcentaje
acumulado

Válido Regular 108 54,0 54,0

Alto 92 46,0 100,0

Total 200 100,0

Figura 7: Cuarentena
Interpretación
Los resultados de la tabla muestran que el 54% tiene un nivel

de cumplimiento de cuarentena regular, mientras que el 46%

alto.
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3.2.2. Automedicación por alprazolam
Tabla 8: Nivel de Automedicación por alprazolam

Frecuencia Porcentaje Porcentaje

acumulado

Válido Regular 136 68,0 68,0

Alto 64 32,0 100,0

Total 200 100,0

Figura 8: Nivel de Automedicación por alprazolam
Interpretación
Los resultados de la tabla muestran que el 68% tiene un nivel de

Automedicación por alprazolam regular, mientras que el 32% alto.
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3.2.2.1. Descripción de la dimensión Automedicación respecto al
nivel económico
Tabla 9: Descripción de la dimensión Automedicación
respecto al nivel económico

¿Cree usted que

el factor de

desempleo es

motivo para

automedicarse

con alprazolam?

¿Cree usted que

su salario es un

factor para que

usted no acuda a

un especialista?

¿Cree usted

que su salario

es un factor

para que su

familia no

acuda a un

especialista?

¿Cree usted que

la mayor parte

de adultos

mayores en el

país se

automedican

con alprazolam

a causa del nivel

económico?

¿Cree usted que

la mayor parte

de adultos

mayores a nivel

internacional   se

automedican con

alprazolam a

causa del nivel

económico?

FI % FI % FI % FI % FI %

Nunca 12 6% 0 0% 0 0% 0 0% 66 33%

Rara vez 48 24% 0 0% 52 26% 50 25% 42 21%

Algunas

veces 110 55% 38 19% 58 29% 58 29% 48 24%

Casi siempre 28 14% 74 37% 38 19% 40 20% 12 6%

Siempre 2 1% 88 44% 52 26% 52 26% 32 16%

TOTAL
200 100% 200 100% 200

100

% 200

100

% 200 100%
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Figura 9: Descripción de la dimensión Automedicación respecto al
nivel económico

Interpretación
Tras aplicar el cuestionario de investigación tenemos como resultado para

dimensión Automedicación respecto al nivel económico que:

Según el 35% respondió que “algunas veces” el factor de desempleo es

motivo para automedicarse con alprazolam mientras que 24% que

respondió que “rara vez” y el 14% respondió que “casi siempre”.

Para la interrogante ¿Cree usted que su salario es un factor para que usted

no acuda a un especialista? El 44% respondió que “siempre” y el 37%

respondió que “casi siempre”, mientras que el 19% respondió “algunas
veces”.
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Para la interrogante ¿Cree usted que su salario es un factor para que su

familia no acuda a un especialista? El 29% respondió “algunas veces” y el

26% respondió que “siempre” mientras que el 26% respondió “rara vez” y

el 19% respondió “casi siempre”.
Para la mayor parte de adultos mayores en el país se automedican con

alprazolam a causa del nivel económico, el 29% respondió “algunas
veces” mientras que el 26% respondió que “siempre” y para el 25%

respondió que “rara vez”.
Para la interrogante ¿Cree usted que la mayor parte de adultos mayores a

nivel internacional   se automedican con alprazolam a causa del nivel

económico? El 33% respondió que “nunca” y el 24% respondió que

“algunas veces”, finalmente el 21% respondió “algunas veces”.

3.2.2.2. Descripción de la dimensión Automedicación respecto a
las redes sociales
Tabla 10: Descripción de la dimensión Automedicación
respecto a las redes sociales

¿Cree  usted que

la aplicación de

Facebook es

responsable de

automedicarse

con alprazolam?

¿Cree  usted que

la aplicación de

WhatsApp es

responsable de

automedicarse

con alprazolam?

¿Cree  usted

que la

aplicación de

tik tok es

responsable

de

automedicars

e con

alprazolam?

¿Cree  usted

que la aplicación

de instagram es

responsable de

automedicarse

con alprazolam?

¿Cree  usted que

la aplicación de

YouTube es

responsable de

automedicarse

con alprazolam?

FI % FI % FI % FI % FI %

Nunca 0 0% 0 0% 0 0% 66 33% 0 0%

Rara vez 2 1% 52 26% 42 21% 40 20% 52 26%

Algunas veces 38 19% 60 30% 48 24% 50 25% 58 29%

Casi siempre 72 36% 36 18% 60 30% 12 6% 38 19%

Siempre 88 44% 52 26% 50 25% 32 16% 52 26%

TOTAL 200 100% 200 100% 200 100% 200 100% 200 100%
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Figura 10: Descripción de la dimensión Automedicación respecto a las
redes sociales
Interpretación

Tras aplicar el cuestionario de investigación tenemos como resultado para

dimensión Automedicación respecto a las redes sociales que:

Según la aplicación de Facebook es responsable de automedicarse con

alprazolam; el 44% respondió “siempre” mientras que 36% que respondió

que “casi siempre” y el 19% respondió “algunas veces”.
Para la interrogante ¿Cree usted que la aplicación de WhatsApp es

responsable de automedicarse con alprazolam? El 30% respondió “algunas
veces” y el 26% respondió “siempre”, mientras que el 26% respondió que

“rara vez”.
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“casi siempre” y el 25% respondió “siempre” mientras que el 21%

respondió “rara vez” y el 24% respondió “algunas veces”.

Si la aplicación de Instagram es responsable de automedicarse con

alprazolam, el 33% respondió “nunca” mientras que el 25% respondió

que “algunas veces” y el 20% respondió “rara vez”.
Para la interrogante ¿Cree usted que la aplicación de YouTube es

responsable de automedicarse con alprazolam? El 29% respondió que

“algunas veces” y el 26% respondió “rara vez”, finalmente el 29%

respondió que “siempre”.

3.2.2.3. Descripción de la dimensión Automedicación respecto a la
cuarentena

Tabla 11: Descripción de la dimensión Automedicación
respecto a la cuarentena

¿Cree usted
que el uso

frecuente de
las

mascarillas
ha sido

consecuencia
para

automedicars
e con

alprazolam?

¿Cree usted
que el uso

excesivo de
antisépticos

ha sido
consecuencia

de
automedicars

e con
alprazolam?

¿Usted
cree que el
distanciami
ento social

fue
causa   par

a
automedica

rse con
alprazolam

?

¿Usted cree
que el

aislamiento
social fue

causa   para
automedicars

e con
alprazolam?

¿Usted cree
que la

inmovilización
social fue

causa   para
automedicars

e con
alprazolam?

FI % FI % FI % FI % FI %

Nunca 0 0% 0 0% 68 34% 70 35% 84 42%

Rara vez 72 36% 0 0% 68 34% 64 32% 76 38%

Algunas veces 58 29% 18 9% 64 32% 66 33% 38 19%

Casi siempre 24 12% 108 54% 0 0% 0 0% 2 1%

Siempre 46 23% 74 37% 0 0% 0 0% 0 0%

TOTAL
200 100% 200 100% 200

100

% 200

100

% 200 100%
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Figura 11: Descripción de la dimensión Automedicación respecto a la
cuarentena

Interpretación
Tras aplicar el cuestionario de investigación tenemos como resultado para

dimensión Automedicación respecto a la cuarentena que:

Según el uso frecuente de las mascarillas ha sido consecuencia para

automedicarse con alprazolam, el 36% respondió “rara vez” mientras que el

29% respondió “algunas veces” y el 23% respondió “siempre”.
Para la interrogante ¿Cree usted que el uso excesivo de antisépticos ha sido

consecuencia de automedicarse con alprazolam? El 54% respondió que

“casi siempre” y el 37% respondió “siempre”.
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Para la interrogante ¿Usted cree que el distanciamiento social fue causa   para

automedicarse con alprazolam? El 34% respondió que “nunca” y el otro

34% respondió “rara vez” mientras que el 32% respondió “algunas
veces”.
El aislamiento social fue causa   para automedicarse con alprazolam, el 35%

respondió “siempre” mientras que para el 33% respondió “algunas
veces”.

Para la interrogante ¿Usted cree que la inmovilización social fue causa   para

automedicarse con alprazolam? El 42% respondió que “nunca” y el 38%

respondió “rara vez”, finalmente el 19% respondió “algunas veces”.
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3.2.2.4. Nivel de Automedicación respecto al nivel económico

Tabla 12: Nivel de Automedicación respecto al nivel
económico

Frecuen
cia

Porcent
aje

Porcentaj
e

acumulad
o

Váli
do

Bajo 2 1,0 1,0
Regul
ar

125 62,5 63,5

Alto 73 36,5 100,0
Total 200 100,0

Figura 12: Nivel de Automedicación respecto al nivel
económico.
Interpretación
Los resultados de la tabla muestran que el 62.5% tiene un nivel

de Automedicación respecto al nivel económico regular,

mientras que el 36.5% alto.
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3.2.2.5. Nivel de Automedicación respecto a las redes sociales
Tabla 13: Nivel de Automedicación respecto a las redes
sociales

Frecuenci
a

Porcentaj
e

Porcentaje
acumulado

Válido Bajo 2 1,0 1,0
Regular 135 67,5 68,5

Alto 63 31,5 100,0
Total 200 100,0

Figura 13: Nivel de Automedicación respecto a las redes
sociales.
Interpretación

Los resultados de la tabla muestran que el 67.5% tiene un nivel

de Automedicación respecto a las redes sociales regular,

mientras que el 31.5% alto.
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3.2.2.6. Nivel de Automedicación respecto a la cuarentena
Tabla 14: Nivel de Automedicación respecto a la
cuarentena

Frecuencia Porcentaje Porcentaje
acumulado

Válido Bajo 20 10,0 10,0
Regular 166 83,0 93,0

Alto 14 7,0 100,0
Total 200 100,0

Fuente: Elaboración propia

Figura 14: Nivel de Automedicación respecto a la
cuarentena
Interpretación
Los resultados de la tabla muestran que el 83% tiene un nivel

de Automedicación respecto a la cuarentena regular, mientras

que el 7% alto.
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3.3. Comprobación de hipótesis

3.3.1. Evaluación de los factores presentados por la pandemia Covid-19
y su relación con la automedicación de alprazolam

Tabla 15: Evaluación de los factores presentados por la pandemia
Covid-19 y su relación con la automedicación de alprazolam.

Automedicación de alprazolam Total

Regular Alto

Factores presentados por

la pandemia covid-19

Regular 106 11 117

Alto 17 66 83

Total 123 77 200

Valor df Significació

n asintótica

(bilateral)

Significació

n exacta

(bilateral)

Significación

exacta

(unilateral)

Chi-cuadrado de Pearson 100,818a 1 ,000

Corrección de

continuidadb

97,878 1 ,006

Razón de verosimilitud 109,474 1 ,000

Prueba exacta de Fisher ,000 ,000

Asociación lineal por lineal 100,314 1 ,000

N de casos válidos 200

a. 0 casillas (0,0%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento mínimo esperado es 31,96.

b. Sólo se ha calculado para una tabla 2x2
Interpretación
La tabla permite observar que los adultos mayores que conocen que el

automedicarse son propensos a consumir medicamentos sin receta médica lo

cual se encuentra relacionado con el factor económico dado que el p valor de

la prueba de independencia Chi cuadrado resulta ser menor a 0,05 (p valor =

0,006), o equivalentemente el valor del estadístico de prueba siendo mayor al

valor crítico, es decir se puede concluir que según  un nivel de significancia

del 5%  existe relación entre el factor económico presentado por la pandemia

Covid-19 y la automedicación de alprazolam.
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3.3.2. Relación entre el factor económico presentado por la pandemia
Covid-19 y la automedicación de alprazolam.

Tabla 16: Relación entre el factor económico presentado por la
pandemia Covid-19 y la automedicación de alprazolam.

NIVEL ECONÓMICO Total

Regular Alto

Automedicación de

alprazolam

Regular 107 16 123

Alto 14 63 77

Total 121 79 200

Valor df Significación

asintótica

(bilateral)

Significación

exacta

(bilateral)

Significación

exacta (unilateral)

Chi-cuadrado de Pearson 93,825a 1 ,000

Corrección de continuidad 90,967 1 ,007

Razón de verosimilitud 100,266 1 ,000

Prueba exacta de Fisher ,000 ,000

Asociación lineal por lineal 93,356 1 ,000

N de casos válidos 200

a. 0 casillas (0,0%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento mínimo esperado es 30,42.

b. Sólo se ha calculado para una tabla 2x2

Interpretación
Al aplicar el chi cuadrado de Pearson con un nivel de significancia al 5%,

hallamos respecto al nivel económico (p = 0,07 >a = 0,05) se asocian de

manera significativa a la automedicación de alprazolam (p = 0,07 > a = 0,05)

, por lo que se concluye rechazar la hipótesis nula y aceptar la hipótesis

alterna, quiere decir que los datos recogidos no siguen la distribución normal,

por lo tanto, los estadísticos de prueba de hipótesis elegidos son los no

paramétricos, como el chi cuadrado de independencia y el coeficiente de

asociación.
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3.3.3. Relación entre el factor de las redes sociales presentado por la
pandemia Covid-19 y la automedicación de alprazolam.

Tabla 17: Relación entre el factor de las redes sociales presentado
por la pandemia Covid-19 y la automedicación de alprazolam.

REDES SOCIALES Total

Bajo Regular Alto

Automedicación de

alprazolam

Regular 3 117 3 123

Alto 1 18 58 77

Total 4 135 61 200

Valor df Significación

asintótica (bilateral)

Chi-cuadrado de Pearson 118,900a 2 ,000

Corrección de continuidad 90,967 1 ,007

Razón de verosimilitud 132,139 2 ,007

Asociación lineal por lineal 105,918 1 ,000

N de casos válidos 200

a. 2 casillas (33,3%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento mínimo esperado es

1,54.

Interpretación
Al aplicar el chi cuadrado de Pearson con un nivel de significancia al 5%,

hallamos respecto las redes sociales (p = 0,07 >a =  0,05)  se  asocian  de

manera significativa a la automedicación de alprazolam (p = 0,07 > a = 0,05)

, por lo que se concluye rechazar la hipótesis nula y aceptar la hipótesis

alterna, quiere decir que los datos recogidos no siguen la distribución normal,

por lo tanto, los estadísticos de prueba de hipótesis elegidos son los no

paramétricos, como el chi cuadrado de independencia y el coeficiente de

asociación.
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3.3.4. Relación entre el factor de la cuarentena presentada por la pandemia
Covid-19 y la automedicación de alprazolam

Tabla 18: Relación entre el factor de la cuarentena presentada por la
pandemia Covid-19 y la automedicación de alprazolam.

CUARENTENA Total

Regular Alto

Automedicación de

alprazolam

Regular 104 19 123

Alto 12 65 77

Total 116 84 200

Valor df Significació

n asintótica

(bilateral)

Significació

n exacta

(bilateral)

Significació

n exacta

(unilateral)

Chi-cuadrado de

Pearson

92,468a 1 ,000

Corrección de

continuidad

89,658 1 ,006

Razón de

verosimilitud

99,604 1 ,000

Prueba exacta de

Fisher

,000 ,000

Asociación lineal por

lineal

92,005 1 ,000

N de casos válidos 200

a. 0 casillas (0,0%) han esperado un recuento menor que 5. El recuento mínimo esperado es

32,34.

b. Sólo se ha calculado para una tabla 2x2
Interpretación

Al aplicar el chi cuadrado de Pearson con un nivel de significancia al 5%,

hallamos respecto al factor cuarentena (p = 0,06 >a = 0,05) se asocia  de

manera significativa a la automedicación de alprazolam (p = 0,06 > a = 0,05),

por lo que se concluye rechazar la hipótesis nula y aceptar la hipótesis alterna,

quiere decir que los datos recogidos no siguen la distribución normal, por lo

tanto, los estadísticos de prueba de hipótesis elegidos son los no paramétricos,

como el chi cuadrado de independencia y el coeficiente de asociación.
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IV. DISCUSIÓN

Ø Los resultados obtenidos en comparación con nuestros antecedentes se

obtuvieron que los varones de 50 a 60 años que acuden a la botica

Glovofarma, se automedican regularmente 67.5% tiene una ligera

variación con el estudio de Cabanillas J, (2019) que presento un 48.4 %

Y en correlación que detalla Condori B, et (2021) que determino que el 40

% se automedican sin ninguna supervisión médica.

Ø La automedicación del Alprazolam en varones de 50 a 60 años en relación

al nivel económico presento que un 35 % se automedican mientras que

un estudio realizado por Sotomayor P, (2020) demostró que un 18.6 %

presento problemas económicos.

Ø Se presentó que la automedicación del alprazolam en varones de 50 a 60

años en relación a las redes sociales es de un 67.5 % en comparación

con un estudio realizado por Martin et al, (2014) que determino que un

23.3% se automedican en relación nivel de redes sociales.

Ø La automedicación del alprazolam en varones de 50 a 60 años en relación

a la cuarentena (distanciamiento social y confinamiento) es de un 34%

mientras que en un estudio realizado por Huamán D et al, (2021) se

obtuvo un 40 % se automedican en relación a la cuarentena
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4.1. Conclusiones
El estudio realizado en el presente trabajo nos permite llegar a las

siguientes conclusiones.

Ø Existe una relación estrecha significativa y congruente con

respecto a los factores presentados por la pandemia Covid-19 y la

automedicación de alprazolam, en varones de 50 a 60 años, que

acuden a la botica Glovofarma, como se demuestra en los

resultados antes mencionados.

Ø Se determinó una relación directa del factor económico presentado

por la pandemia Covid-19 y la automedicación de alprazolam, en

varones de 50 a 60 años, que acuden a la botica Glovofarma del

distrito de Paucarpata  departamento de Arequipa, Octubre-

Diciembre 2021, obteniendo el nivel económico (p = 0,07 > = 0,05)

se asocian de manera significativa a la automedicación de

alprazolam (p = 0,07 >  = 0,05)

Ø Se determinó que las redes sociales es un factor que influye en la

automedicación, en varones de 50 a 60 años, que acuden a la

botica Glovofarma del distrito de Paucarpata  departamento de

Arequipa, Octubre-Diciembre 2021, se obtuvo un valor de

significancia en cuanto a las redes sociales (p = 0,07 >= 0,05) se

asocian de manera significativa a la automedicación de alprazolam

(p = 0,07 >= 0,05)

Ø Se identificó que existe una relación de la cuarentena presentada

por la pandemia Covid-19 y la automedicación de alprazolam, en

varones de 50 a 60 años, se halló respecto al factor de cuarentena

(p = 0,06 >= 0,05) se asocia  de manera significativa a la

automedicación de alprazolam (p = 0,06 > = 0,05), por lo que se

concluye rechazar la hipótesis nula y aceptar la hipótesis alterna.

Como se demuestra en los resultados antes mencionados.
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4.2. Recomendaciones

Ø Que la Diremid optimice mayor control a las oficinas farmacéuticas,

que es donde se muestra la mayor prevalencia de automedicación

y a su vez sensibilizar a los químicos farmacéuticos, que deben

brindar orientación, promoviendo la educación y el conocimiento

sobre el uso correcto de los medicamentos.

Ø Reforzar el mecanismo de control de la dispensación de

medicamentos sin receta, y a su vez implementar un programa de

seguimiento farmacéutico e identificar los posibles efectos

secundarios que presenten, todo ello para evitar complicaciones

futuras.

Ø Los profesionales químicos farmacéuticos deben crear conciencia

al realizar la atención farmacéutica en las farmacias y boticas para

la dispensación y una orientación adecuada.

Ø La Diremid junto a las municipalidades deben generar programas

de educación a la población, respecto a los riesgos y

consecuencias de la automedicación.

Ø Promover el desarrollo de estudios similares en pacientes mujeres,

que permitirán dar a conocer nuevos horizontes de la realidad de

la automedicación.
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ANEXOS

ANEXO A: Instrumentos de recolección de datos

Encuesta de los factores presentados por la pandemia Covid-19, en varones
de 50 a 60 años, que acuden a la botica Glovofarma del distrito de Paucarpata
del departamento de Arequipa, Octubre-Diciembre del 2021

A continuación, encontrará una serie de preguntas, para ello escriba el número

según vea Ud. conveniente.

NIVEL ECONÓMICO: si su respuesta es nunca escriba (1); si su respuesta es
rara vez escriba (2) si su respuesta es algunas veces escriba (3) si su
respuesta es casi siempre escriba (4) si su respuesta es siempre  escriba (5)

1 Usted en el presente se encuentra desempleado

2
Cree usted que su salario le es suficiente para  sus gastos
personales

3
Cree usted que su salario  es suficiente para  sus gastos
familiares

4 Cree usted que el  nivel  de  vida en el Perú está subiendo

5
Cree Usted que la crisis económica internacional afecte el
nivel económico en nuestro país

REDES SOCIALES: si su respuesta es nunca escriba (1); si su respuesta es
rara vez escriba (2) si su respuesta es algunas veces escriba (3) si su
respuesta es casi siempre escriba (4) si su respuesta es siempre  escriba (5)

6 ¿Con qué  frecuencia usa usted la aplicación de Facebook?

7 ¿Con qué  frecuencia usa usted la aplicación de WhatsApp?
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8 ¿Con qué  frecuencia usa usted la aplicación de tik tok?

9 ¿Con qué  frecuencia usa usted la aplicación de instagram?

10 ¿Con qué  frecuencia usa usted la aplicación de YouTube?

CUARENTENA: si su respuesta es nunca escriba (1); si su respuesta es rara
vez escriba (2); si su respuesta es algunas veces escriba (3); si su respuesta
es casi siempre escriba (4); si su respuesta es siempre  escriba (5)

11 ¿Usted conoce el uso apropiado de la mascarilla?

12 ¿Con qué frecuencia usa usted los antisépticos?

13 ¿Usted cumple con el distanciamiento social establecido?

14
¿Usted ha cumplido el aislamiento social durante la
cuarentena?

15 ¿Con que frecuencia usted  cumplió la inmovilización social?

INSTRUCCIONES:

A continuación, encontrará una serie de preguntas sobre la automedicación y su

relación con los factores, agradecemos que responda honestamente, para ello

escriba el número según vea Ud. conveniente.

AUTOMEDICACIÓN RESPECTO AL NIVEL ECONÓMICO: si su respuesta es
totalmente desacuerdo escriba (1); si su respuesta es en desacuerdo escriba
(2); si su respuesta es ni de acuerdo ni en desacuerdo escriba (3); si su
respuesta es de acuerdo escriba (4); si su respuesta es totalmente de acuerdo
escriba (5)

1
¿Cree usted que el factor de desempleo es motivo para
automedicarse con alprazolam?
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2 ¿Cree usted que su salario  es  un factor para que  usted no
acuda a un especialista?

3 ¿Cree usted que su salario es  un factor para que
su  familia  no acuda a un especialista?

4 ¿Cree usted que la mayor parte de adultos mayores en el
país  se automedican con alprazolam a causa del nivel
económico?

5 ¿Cree usted que la mayor parte de adultos mayores a nivel
internacional   se automedican con alprazolam a causa del
nivel económico?

AUTOMEDICACION RESPECTO A LAS REDES SOCIALES: si su respuesta
es totalmente desacuerdo escriba (1); si su respuesta es en desacuerdo
escriba (2); si su respuesta es ni de acuerdo ni en desacuerdo escriba (3); si su
respuesta es de acuerdo escriba (4); si su respuesta es totalmente de acuerdo
escriba (5)

6
¿Cree  usted que la aplicación de Facebook es responsable de
automedicarse con alprazolam?

7
¿Cree  usted que la aplicación de WhatsApp es responsable
de automedicarse con alprazolam?

8
¿Cree  usted que la aplicación de tik tok es responsable de
automedicarse con alprazolam?

9
¿Cree  usted que la aplicación de instagram es responsable de
automedicarse con alprazolam?

10
¿Cree  usted que la aplicación de YouTube es responsable de
automedicarse con alprazolam?

AUTOMEDICACION RESPECTO A LA CUARENTENA: si su respuesta es
totalmente desacuerdo escriba (1); si su respuesta es en desacuerdo escriba
(2); si su respuesta es ni de acuerdo ni en desacuerdo escriba (3); si su
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respuesta es de acuerdo escriba (4); si su respuesta es totalmente de acuerdo
escriba (5)

11 ¿Cree usted que el uso frecuente de las mascarillas ha sido
consecuencia para automedicarse con alprazolam?

27 ¿Cree usted que el uso excesivo de antisépticos ha sido
consecuencia de automedicarse con alprazolam?

28 ¿Usted cree que el  distanciamiento social  fue
causa   para  automedicarse con alprazolam?

29 ¿Usted cree que el  aislamiento social  fue
causa   para  automedicarse con alprazolam?

30 ¿Usted cree que la inmovilización social  fue
causa   para  automedicarse con alprazolam?
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ANEXO B: Matriz de consistencia
Formulación del problema Objetivos Hipótesis

Problema General Objetivo General Hipótesis General

¿De qué manera los factores presentados por la

pandemia Covid-19 se relacionan con la

automedicación de alprazolam, en varones de 50 a

60 años, que acuden a la botica Glovofarma del

distrito de Paucarpata  departamento de Arequipa,

Octubre-Diciembre 2021?

Evaluar si los factores presentados por la pandemia

Covid-19 se relacionan con la automedicación de

alprazolam, en varones de 50 a 60 años, que

acuden a la botica Glovofarma del distrito de

Paucarpata  departamento de Arequipa, Octubre-

Diciembre 2021

Los factores presentados por la pandemia Covid-19

se relacionan con la automedicación de alprazolam,

en varones de 50 a 60 años, que acuden a la botica

Glovofarma del distrito de Paucarpata

departamento de Arequipa, Octubre-Diciembre

2021

Problemas Específicos Objetivos Específicos Hipótesis Específicas

¿De qué manera el factor económico presentado

por la pandemia Covid-19 se relaciona con la

automedicación de alprazolam, en varones de 50 a

60 años, que acuden a la botica Glovofarma del

distrito de Paucarpata  departamento de Arequipa,

Octubre-Diciembre 2021?

Determinar si el factor económico presentado por la

pandemia Covid-19 se relaciona con la

automedicación de alprazolam, en varones de 50 a

60 años, que acuden a la botica Glovofarma del

distrito de Paucarpata  departamento de Arequipa,

Octubre-Diciembre 2021

El factor económico presentado por la pandemia

Covid-19 se relaciona con la automedicación de

alprazolam, en varones de 50 a 60 años, que

acuden a la botica Glovofarma del distrito de

Paucarpata  departamento de Arequipa, Octubre-

Diciembre 2021

¿De qué manera el factor de las redes sociales

presentado por la pandemia Covid-19 se relaciona

con la automedicación de alprazolam, en varones

de 50 a 60 años, que acuden a la botica Glovofarma

Determinar si el factor de las redes sociales

presentado por la pandemia Covid-19 se relaciona

con la automedicación de alprazolam, en varones

de 50 a 60 años, que acuden a la botica Glovofarma

El factor de las redes sociales presentado por la

pandemia Covid-19 se relaciona con la

automedicación de alprazolam, en varones de 50 a

60 años, que acuden a la botica Glovofarma del
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del distrito de Paucarpata  departamento de

Arequipa, Octubre-Diciembre 2021?

del distrito de Paucarpata  departamento de

Arequipa, Octubre-Diciembre 2021

distrito de Paucarpata  departamento de Arequipa,

Octubre-Diciembre 2021

¿De qué manera el factor de la cuarentena

presentada por la pandemia Covid-19 se relaciona

con la automedicación de alprazolam, en varones

de 50 a 60 años, que acuden a la botica Glovofarma

del distrito de Paucarpata  departamento de

Arequipa, Octubre-Diciembre 2021?

Determinar si el factor de la cuarentena presentado

por la pandemia Covid-19 se relaciona con la

automedicación de alprazolam, en varones de 50 a

60 años, que acuden a la botica Glovofarma del

distrito de Paucarpata  departamento de Arequipa,

Octubre-Diciembre 2021

El factor de la cuarentena presentado por la

pandemia Covid-19 se relaciona con la

automedicación de alprazolam, en varones de 50 a

60 años, que acuden a la botica Glovofarma del

distrito de Paucarpata  departamento de Arequipa,

Octubre-Diciembre 2021

PROCEDIMIENTO PARA COLECTA DE DATOS USANDO EL CUESTIONARIO

· Se solicitó permiso y consentimiento al propietario de la botica Glovofarma, para realizar el trabajo de investigación y la aplicación de encuestas que

serán sometidos los pacientes que acuden a la botica.

· Se procedió a una pequeña instalación en el área que será designada para llevar a cabo el reclutamiento de pacientes.

· Se solicitó permiso correspondiente a cada uno de los pacientes que acuden a la botica Glovofarma, para la autorización de la ejecución del proyecto

de investigación. Cumpliendo con las medidas de seguridad ante el Covid.

· Se coordinó con cada uno de los pacientes que acuden a la botica Glovofarma para establecer el apoyo en la colecta de datos.

· Se brindó información detallada acerca del estudio a cada uno de los participantes, sobre la ejecución del proyecto de investigación.

· Una vez que el paciente accedió a formar parte del proyecto de investigación, se procedió a la firma del consentimiento informado.

· Se les pidió el apoyo del llenado de encuestas a los pacientes que acudieron a la botica Glovofarma.

· Luego de haber sido completado las encuestas se verifico que haya sido respondido por completo, y así se dio por concluida su participación.



61

ANEXO C: Operacionalización de las variables

VARIABLES DEFINICIÓN
CONCEPTUAL

DEFINICIÓN
OPERACIONAL

DIMENSIONES INDICADORES ESCALA DE MEDICIÓN N° DE
ÍTEMS

VALOR

VARIABLE
INDEPENDIENTE

Factores presentados
por la pandemia

covid-19, en varones
de 50 a 60 años

La pandemia del covid-
19 ha impactado y
afectado de gran
manera no solo la salud
física y emocional, de la
misma forma en
aspectos económicos,
el confinamiento y el
uso de redes sociales.

Se mide la variable
mediante una encuesta

en base de tres factores:
dimensiones:

Nivel económico, redes
sociales y

cuarentena

Nivel económico
1. Desempleo Nunca

Rara vez
Algunas veces
Casi siempre
Siempre

1
2
3
4
5

1
2
3
4
5

2. Costo de vida personal
3. Costo de vida familiar
4. Nivel económico nacional
5. Nivel económico internacional

Redes sociales
1. Facebook Nunca

Rara vez
Algunas veces
Casi siempre
Siempre

6
7
8
9

10

1
2
3
4
5

2. Whatsapp
3. Tik tok
4. Instagram
5. Youtube

Cuarentena
1. Uso de mascarilla Nunca

Rara vez
Algunas veces
Casi siempre
Siempre

11
12
13
14
15

1
2
3
4
5

2.Uso de antisépticos
3.Distanciamiento social
4.Aislamiento social
5.Inmovilización social

VARIABLE
DEPENDIENTE

Automedicación de
alprazolam

Es la utilización de
medicamentos por
iniciativa propia sin

ninguna intervención
por parte del médico

Se basa en tres
dimensiones

automedicación en
relación al nivel
económico

automedicación en
relación a las redes
sociales

automedicación en
relación a la cuarentena

Automedicación
respecto al nivel

económico

1.En relación al desempleo Totalmente desacuerdo escriba
En desacuerdo
Ni de acuerdo ni en desacuerdo
De acuerdo
Totalmente de acuerdo

16
17
18
19
20

1
2
3
4
5

2.En relación al costo de vida personal
3.En relación al costo de vida familiar
4.En relación al nivel económico nacional
5.En relación al nivel económico
internacional

Automedicación
respecto a las
redes sociales

1.En relación a la información de facebook Totalmente desacuerdo escriba
En desacuerdo
Ni de acuerdo ni en desacuerdo
De acuerdo
Totalmente de acuerdo

21
22
23
24
25

1
2
3
4
5

2. En relación a la información de whatsApp
3. En relación a la información de tik tok
4. En relación a la información de instagram
5. En relación a la información de youtube

Automedicación
respecto  a la
cuarentena

1. En relación al uso de mascarilla Totalmente desacuerdo escriba
En desacuerdo
Ni de acuerdo ni en desacuerdo
De acuerdo
Totalmente de acuerdo

26
27
28
29
30

1
2
3
4
5

2. En relación al uso de antisépticos
3. En relación al distanciamiento social
4. En relación al aislamiento social
5. En relación a la inmovilización social
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ANEXO D: Consentimiento informado

Título de la Investigación: FACTORES PRESENTADOS POR LA PANDEMIA

COVID-19 Y AUTOMEDICACIÓN DE ALPRAZOLAM, EN VARONES DE 50 A 60

AÑOS, QUE ACUDEN A LA BOTICA GLOVOFARMA DEL DISTRITO DE

PAUCARPATA  DEPARTAMENTO DE AREQUIPA, OCTUBRE-DICIEMBRE 2021

Investigadores principales:

Bach. Barrera Pino, Junior Felix.

Bach. Valencia Cruz, Vanessa Magda.

Sede donde se realizará el estudio: Botica Glovofarma del Distrito de Paucarpata

de la Provincia de Arequipa.

Nombre del participante: __________________________________________

A usted se le ha invitado a participar en este estudio de investigación. Antes de

decidir sí participa o no, debe conocer y comprender cada uno de los siguientes

apartados. Este proceso se conoce como consentimiento informado. Siéntase con

la libertad absoluta para preguntar sobre cualquier aspecto que le ayude a aclarar

sus dudas al respecto. Una vez que comprenda el estudio y sí usted desea participar

en forma voluntaria, entonces se pedirá que firme el presente consentimiento, de la

cual se le entregará una copia firmada y fechada.

1. JUSTIFICACIÓN DEL ESTUDIO

En tal sentido el estudio tiene el propósito de evaluar si los factores presentados

por la pandemia covid-19 se relaciona con la automedicación de alprazolam, en

varones de 50 a 60 años, que acuden a la botica Glovofarma del distrito de

Paucarpata  departamento de Arequipa, Octubre-Diciembre 2021, ya que es un

problema de salud que requiere ser atendido dado a las implicaciones de

factores, que influyen en las consecuencias que ocasiona el automedicarse, dado

que es una práctica frecuente en nuestro medio y puede presentar una elección
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incorrecta por autodiagnóstico equívoco, uso y administración errada, riesgo de

abuso y dependencia, aparición de reacciones desfavorables y retraso en busca

de ayuda profesional.

2. OBJETIVO DEL ESTUDIO

Evaluar si los factores presentados por la pandemia Covid-19 se relacionan con

la automedicación de alprazolam, en varones de 50 a 60 años, que acuden a la

botica Glovofarma del distrito de Paucarpata  departamento de Arequipa,

Octubre-Diciembre 2021

3. BENEFICIOS DEL ESTUDIO

El paciente contribuye a la realización de esta investigación, y así mismo adquiere

asesoría y conocimiento sobre la importancia de no auto diagnosticarse y

automedicarse y pueda mejorar su cuidado y consumo de fármacos sobre su

propia salud y bienestar, incluyendo a los miembros de su familia.

4. PROCEDIMIENTO DEL ESTUDIO

El procedimiento para la recolección de datos estará basado en el tipo de

observación participativa, realizando el seguimiento a los siguientes procesos:

· Se solicitará permiso y consentimiento al propietario de la botica Glovofarma,

para realizar el trabajo de investigación y la aplicación de encuestas que

serán sometidos los pacientes que acuden a la botica.

· Se procederá a una pequeña instalación en el área que será designado para

llevar a cabo el reclutamiento de pacientes.

· Se pedirá el permiso correspondiente a cada uno de los pacientes que

acuden a la botica Glovofarma para la autorización de la ejecución del

proyecto de investigación.

· Se coordinará con cada uno de los pacientes que acuden a la botica

Glovofarma para establecer el apoyo en la colecta de datos de los

participantes.
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· Se brindará información detallada acerca del estudio a cada uno de los

participantes sobre la ejecución del proyecto de investigación.

· Una vez que el paciente acceda a formar parte del proyecto de investigación,

se procederá también con la atención farmacéutica y la dispensación del

fármaco.

· Se les pedirá el apoyo del llenado de encuestas a los pacientes que acuden

a la botica Glovofarma.

· Se procederá a evaluar los cuestionarios por ambas variables y de esta forma

se aplicará la escala de Likert 21.

· la fiabilidad de los cuestionarios será aprobada por el coeficiente alfa de

Cronbach 21.

5. RIESGO ASOCIADO CON EL ESTUDIO

No conseguir el consentimiento de los pacientes varones para poder realizar las

encuestas, que no sean participativos y no poder hacer un estudio significativo

en la parte estadística.

6. CONFIDENCIALIDAD

Sus datos e identificación serán mantenidas con estricta reserva y

confidencialidad por el grupo de investigadores. Los resultados serán publicados

en diferentes revistas médicas, sin evidenciar material que pueda atentar contra

su privacidad.

7. ACLARACIONES

Es completamente voluntaria su decisión de participar en el estudio.

· En caso de no aceptar la invitación como participante, no habrá ninguna

consecuencia desfavorable alguna sobre usted.

· Puede retirarse en el momento que usted lo desee, pudiendo informar o no,

las razones de su decisión, lo cual será respetada en su integridad.
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· No tendrá que realizar gasto alguno durante el estudio. No recibirá pago por

su participación.

· Para cualquier consulta usted puede comunicarse con:

o Junior Felix Barrera Pino , al teléfono 983518784r, al correo

electrónico: barrerapinojuniorfelix@gmail.com

o Vanessa Magda Valencia Cruz, al teléfono 929469186, al correo

electrónico: vvc.valencia@gmail.com

o Miguel Angel Inocente Camones, al teléfono 928920380, al correo

electrónico: miguel.inocente@uma.edu.pe .

· Sí considera que no hay dudas ni preguntas acerca de su participación en el

estudio, puede, si así lo desea, firmar la Carta de Consentimiento Informado

dispuesto en este documento.
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8. CARTA DE CONSENTIMIENTO INFORMADO

Yo, _____________________________________________________ he leído

y comprendido la información anterior y mis preguntas han sido respondidas de

manera satisfactoria. He sido informado y entiendo que los datos obtenidos en

el estudio pueden ser publicados o difundidos con fines científicos. Convengo

en participar en este estudio de investigación en forma voluntaria. Recibiré una

copia firmada y fechada de esta forma de consentimiento.

Firma del participante: __________________________________

Documento de identidad:  _________________________________

Nombre y apellidos del investigador:

____________________________________________________________

Firma del investigador:  _________________________________

Documento de identidad:  _________________________________

Nombre y apellidos del testigo:  ________________________________

Firma del testigo:  _______________________________

Documento de identidad:  _________________________________

Lima, ______ de ________________ del 2021
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ANEXO E: Documentos obtenidos para desarrollo de la investigación

Ø Resolución emitida por la Universidad María Auxiliadora.
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Ø Carta de presentación emitida por la Universidad María Auxiliadora.



69

Ø Solicitud para efectuar investigación de tesis.
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Ø Solicitud aceptada por el propietario de la Botica Glovofarma.
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Ø Validación de instrumentos de recolección de datos

UNIVERSIDAD MARÍA AUXILIADORA

FACULTAD DE CIENCIAS DE SALUD

Escuela Profesional de Farmacia y Bioquímica

FICHA DE VALIDACIÓN

(1)

Nombre del instrumento de
evaluación

Encuesta

Tesistas
·         Junior Felix Barrera Pino

·         Vanessa Magda Valencia Cruz

Título de investigación: FACTORES PRESENTADOS POR LA PANDEMIA
COVID-19 Y AUTOMEDICACIÓN DE ALPRAZOLAM, EN VARONES DE 50
A 60 AÑOS, QUE ACUDEN A LA BOTICA GLOVOFARMA DEL DISTRITO

DE PAUCARPATA  DEPARTAMENTO DE AREQUIPA, OCTUBRE-
DICIEMBRE 2021

I. ASPECTOS DE VALIDACIÓN

Después de revisado el instrumento, es valiosa su opinión acerca de lo

siguiente:

PREGUNTAS PARA EL
EVALUADOR

Menos
de 50

50 60 70 80 90 100
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1. ¿En qué porcentaje estima

usted que con esta prueba se

logrará el objetivo propuesto?

(  )
(  ) (  ) (  ) (  ) (X) (  )

2. ¿En qué porcentaje considera

que los ítems están referidos a los

conceptos del tema?

(  )
(  ) (  ) (  ) (  ) (  ) (X)

3. ¿Qué porcentaje de los ítems

planteados son suficientes para

lograr los objetivos?

(  )
(  ) (  ) (  ) (  ) (  ) (X)

4. ¿En qué porcentaje, los ítems de

la prueba son de fácil compresión?

(  )
(  ) (  ) (  ) (  ) (X) (  )

5. ¿En qué porcentaje los ítems

siguen una secuencia lógica?

(  )
(  ) (  ) (  ) (  ) (  ) (X)

6. ¿En qué porcentaje valora usted

que con esta prueba se obtendrán

datos similares en otras muestras?

(  )
(  ) (  ) (  ) (  ) (  ) (X)

II. SUGERENCIAS

1. ¿Qué ítems considera usted que deberían agregarse?

NINGUNO

2. ¿Qué ítems considera usted que podrían eliminarse?

NINGUNO
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3. ¿Qué ítems considera usted que deberían reformularse o precisarse mejor?

NINGUNO

 Fecha: 10 de Diciembre de 2021

Validado por: Mg. QF Enrique MONTANCHEZ Mercado
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UNIVERSIDAD MARÍA AUXILIADORA

FACULTAD DE CIENCIAS DE SALUD

Escuela Profesional de Farmacia y Bioquímica

Ficha de validación del cuestionario

(2)

Título del Proyecto de Tesis: FACTORES PRESENTADOS POR LA
PANDEMIA COVID-19 Y AUTOMEDICACIÓN DE ALPRAZOLAM, EN

VARONES DE 50 A 60 AÑOS, QUE ACUDEN A LA BOTICA GLOVOFARMA
DEL DISTRITO DE PAUCARPATA  DEPARTAMENTO DE AREQUIPA,

OCTUBRE-DICIEMBRE 2021

Tesistas Bach. BARRERA PINO, JUNIOR FELIX

Bach. VALENCIA CRUZ, VANESSA MAGDA

I. ASPECTOS DE VALIDACIÓN

Sírvase evaluar el cuestionario adjunto, marcando en el cuadro
correspondiente:

PREGUNTAS PARA EL EVALUADOR Porcentaje (%) de
Aprobación

<
50

50 60 70 80 90 100
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1. ¿El cuestionario logrará obtener datos para

lograr el objetivo del proyecto?
        x

2. ¿Las preguntas del cuestionario están

referidas a los objetivos planteados?
        x

3. ¿Son comprensibles las preguntas del

cuestionario?
  X

4. ¿Las preguntas del cuestionario siguen una

secuencia lógica?
  X

5. ¿Las preguntas del cuestionario serán

reproducibles en otros estudios similares?
  X

6. ¿Las preguntas del cuestionario son

adaptados a la actualidad y realidad

nacional?

  X

I. SUGERENCIAS

 1. ¿Cuáles de las preguntas considera usted que deberían incorporarse?
Ninguna

2. ¿Cuáles de las preguntas considera usted que podrían eliminarse?

Ninguna

3. ¿Cuáles de las preguntas considera usted que deberían reformularse?

Ninguna
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Fecha: 22 de noviembre de 2021

Validado por: Dra. Rosa Danitza Moyano Legua

Firma: incorporar firma escaneada
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Validación de instrumentos de recolección de datos

UNIVERSIDAD MARÍA AUXILIADORA

FACULTAD DE CIENCIAS DE SALUD

Escuela Profesional de Farmacia y Bioquímica

FICHA DE VALIDACIÓN

(3)

Nombre del instrumento de
evaluación

Encuesta

Tesistas
·         Junior Felix Barrera Pino

·         Vanessa Magda Valencia Cruz

Título de investigación: FACTORES PRESENTADOS POR LA PANDEMIA
COVID-19 Y AUTOMEDICACIÓN DE ALPRAZOLAM, EN VARONES DE 50 A
60 AÑOS, QUE ACUDEN A LA BOTICA GLOVOFARMA DEL DISTRITO DE
PAUCARPATA  DEPARTAMENTO DE AREQUIPA, OCTUBRE-DICIEMBRE
2021

I. ASPECTOS DE VALIDACIÓN

Después de revisado el instrumento, es valiosa su opinión acerca de lo
siguiente:

PREGUNTAS PARA EL
EVALUADOR

Menos
de 50

50 60 70 80 90 100
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1. ¿En qué porcentaje estima usted

que con esta prueba se logrará el

objetivo propuesto?

(  )
(  ) (  ) (  ) (  ) (  ) (X)

2. ¿En qué porcentaje considera que

los ítems están referidos a los

conceptos del tema?

(  )
(  ) (  ) (  ) (  ) (  ) (X)

3. ¿Qué porcentaje de los ítems

planteados son suficientes para

lograr los objetivos?

(  )
(  ) (  ) (  ) (  ) (  ) (X)

4. ¿En qué porcentaje, los ítems de

la prueba son de fácil compresión?

(  )
(  ) (  ) (  ) (  ) (  ) (X)

5. ¿En qué porcentaje los ítems

siguen una secuencia lógica?

(  )
(  ) (  ) (  ) (  ) (X) (  )

6. ¿En qué porcentaje valora usted

que con esta prueba se obtendrán

datos similares en otras muestras?

(  )
(  ) (  ) (  ) (  ) (  ) (X)
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II. SUGERENCIAS
1. ¿Qué ítems considera usted que deberían agregarse?

Ninguna

2. ¿Qué ítems considera usted que podrían eliminarse?
Ninguno

3.  ¿Qué ítems considera usted que deberían reformularse o precisarse
mejor?

Aplicable

Fecha: 09 de diciembre de 2021
Validado por: Mg. Oscar Flores López
Firma:
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ANEXO F: Evidencias fotográficas del trabajo de campo

Ø Instalación en la Botica Glovofarma

Ø Firma del consentimiento informado
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Ø Se brinda información detallada acerca del estudio a cada uno de los

participantes, sobre la ejecución del proyecto de investigación
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Ø Se realiza el llenado de la encuesta

Ø Seguimiento en llenado de la encuesta.
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Ø Se realiza el llenado de la encuesta


