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RESUMEN

Objetivo: Es determinar la influencia del conocimiento de antibidticos con la
toma de decisién para la automedicacion de los pacientes de la botica Farmarey
J.A.C de Mariscal Céaceres, San Juan de Lurigancho. Métodos: La presente
investigacion, de enfoque cualitativo, tipo no experimental, descriptiva y de
corte transversal, presenta como poblacién a 3250 usuarios y la muestra esta
conformada por 344; se emple6 como técnica la encuesta, empleando un
cuestionario, la confiabilidad de los instrumentos se realizé con el a de
Cronbach con un resultado de 0.796 revelando buena consistencia, robustez y
confiabilidad. Resultados: Se adapté el estadistico no paramétrico Rho de
Spearman, probando que el P valle < 0,05, por lo que existe suficiente prueba
estadistica para desestimar la Ho, por lo que podriamos decir que el
conocimiento sobre antibidticos influye en la toma de decisién para la
automedicacion de los clientes de la botica Farmarey J.A.C de Mariscal
Céceres, San Juan de Lurigancho. Conclusiones: Si encontramos una relacion
significativa, podriamos decir que hay relacion entre las variables; ademas la
toma de decisiones para la automedicacion = 0.843 * el conocimiento de
antibidticos. De acuerdo a la hipoétesis planteada, se detectd una relaciéon

significativa entre las dos variables.

Palabra claves: Conocimiento, automedicacion, antibiético.
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ABSTRACT

Objective: Itis to determine the influence of the knowledge of antibiotics with the
decision making for the self-medication of the patients of the pharmacy
Farmarey J.A.C of Mariscal Céceres, San Juan de Lurigancho. Methods: This
research, with a qualitative approach, non-experimental, descriptive and cross-
sectional, presents 3250 users as a population and the sample is made up of
344; The survey was used as a technique, using a questionnaire, the reliability
of the instruments was carried out with Cronbach's a with a result of 0.796,
revealing good consistency, robustness and reliability. Results: The non-
parametric Spearman's Rho statistic was adapted, proving that the P value <
0.05, so there is enough statistical evidence to dismiss the Ho, so we could say
that knowledge about antibiotics influences decision-making. for the self-
medication of the clients of the Farmarey J.A.C apothecary in Mariscal Caceres,
San Juan de Lurigancho. Conclusions: If we find a significant relationship, we
could say that there is a relationship between the variables; also decision-
making for self-medication = 0.843 * knowledge of antibiotics. According to the
hypothesis, a significant relationship was detected between the two variables.

Keywords: Knowledge, self-medication, antibiotic
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I.INTRODUCCION

El poco conocimiento y la mala informacién sobre los antibiticos de la
poblacién en general y en especial en la urbanizacion Mariscal Caceres del
distrito de San Juan de Lurigancho, quienes acuden al establecimiento
farmacéutico privado Farmarey J.A.C, indican que no tienen conocimiento
sobre el uso racional de los antibidticos, la falta de interés en acudir con el
profesional médico para su tratamiento respectivo incrementa la
automedicacién que realizan cada vez que necesitan los antibidticos, que
puede ser porgue en algin momento le recetaron, por tener conocimiento sobre
los antibidticos o porque le hizo bien ese tratamiento a un amigo ®. Esto lo
consideramos como alarmante puesto que nuestra profesion tiene sus pilares
en el uso racional de los medicamentos y poder disminuir los indices de

automedicacioén de la poblacion @.

Las dificultades residen en el conocimiento incompleto sobre los antibiéticos,
por parte de la poblacién, involucrandonos como los principales actores para
evitar la automedicacién de la ciudadania y a nivel de los establecimientos
farmacéuticos el solicitar y exigir la receta médica actualizada para la atencion
de los productos farmacéuticos que los requieran @. Ademas de considerar que

las recetas deben de cumplir con las buenas practicas de prescripcion @,

Consideramos como una problematica de salud publica nacional puesto que la
mayoria de los pacientes se veria afectada por la resistencia de los
microorganismos a los antibiéticos, y es imperativo conocer si la nocién de los

moradores sobre los antibiéticos incrementa la automedicacién ©.

Es necesario indicar que la automedicacion es un problema de la salud publica
donde el 53% de los compradores de las cadenas de botica adquieren sus
antibioticos sin la presentacion de la receta médica, por tal motivo es necesario
realizar estudios sobre los motivos de la automedicacion, puesto que esta
acciéon es una practica peligrosa ya que es uno de los principales motivos del
deterioro de la salud © .La automedicacion se refiere a la compra y consumo

de los diferentes productos farmacéuticos los cuales necesariamente necesitan



una receta médica estandar o especial segin sea el caso; esto por propia
iniciativa de los clientes, desencadenando un mal empleo del autocuidado
puesto que no necesitan la asistencia a un establecimiento de salud @® .Es
importante resaltar el papel del quimico farmacéutico para erradicar
paulatinamente la automedicacién y el uso irracional de los medicamentos;
fortaleciendo la educacion sanitaria y la adecuada informacion quienes deben
ser una de nuestras herramientas de los farmacéuticos dentro de los
establecimientos farmacéuticos publicos y en especial en los privados ©. Uno
de los puntos a combatir es la publicidad excesiva de productos farmacéuticos,
puesto que estos provocan la compra indiscriminada de medicamentos de
venta libre y con receta médica; generando demandas inapropiadas y el
incremento de la automedicacién, siendo un problema de salud publica el cual

se requiere solucionar 01,

Este comportamiento no es un tema solo de salud publica nacional, esto esta
diseminado a nivel internacional, dandose también en los universitarios de las
especialidades médicas, y mas aun en los estudiantes de la especialidad de
guimicos farmacéuticos con una media de 73% y se incrementa del 53% hasta

un 93% desde el inicio hasta finalizar la carrera @2.

El aporte de esta investigacion, como expertos del medicamento es nuestra
funcién el salvaguardar la salud publica, y el uso racional del medicamento es
parte importante; basandonos en una triada que esta integrada por la atencion
farmacéutica, el exigir la receta médica que cumpla con las buenas préacticas
de prescripcion y por ultimo trabajar sobre la educacion sobre el uso racional
de los medicamentos @¥. Influencia del conocimiento de antibiéticos, se puede
considerar como una capacidad con el fin de solucionar un conflicto o grupo de
dificultades 4. Se puede determinar cédmo la informacién que cada persona
tiene, puede ser subjetiva, personal, que puede tener relacion con gestas,
definiciones, procedimientos, ideas, interpretaciones, observaciones,

elementos y juicios que consiguen ser ventajosos 0 no “9,



A través de la historia el conocimiento de los antibiéticos como lo fue para
Pasteur, en compariia de Joubert se demostré que especies inferiores pueden
destruir la vida de otras especies, tales conocimientos fueron utilizados en
farmacoterapia. (Gonzales Pérez) @9 ; otro caso es el de Fleming, fue el primero
en considerar el efecto bactericida de la Penicilina .El antibiotico es cualquier
sustancia quimica que fue producida por un organismo, que se utiliza para
inhibir o eliminar la proliferacién de otros agentes infecciosos, presentando una

selectividad hacia los agentes invasores 7.

La automedicacion es parte del comportamiento de cada individuo quien elige
la compra sin receta médica y la administracion sin realizar la consulta médica
respectiva, esto también engloba a todos los productos farmacéuticos, que se
utilizan para el tratamiento de diferentes patologias; en algunos casos alterando

o dejando a un lado el acto de la prescripcion médica 9.

A su vez la automedicacion engloba dos puntos importantes que se pueden
confundir con facilidad, uno es la responsable automedicacién que tiene bases
en el autocuidado que busca proteger y prevenir la salud con miras a un futuro
y el otro lado tenemos a la no responsable automedicacion, que se da cuando
se distorsionan los tratamientos farmacoterapéuticos ocasionando un uso
irracional de los medicamentos que pueden desencadenar en reacciones

adversas a los medicamentos o la degradacion de la salud @9,

Cantero (2020), indica que el 60% de los encuestados tuvo conocimiento
regular sobre la farmacoterapéutica, el 62% tuvo conocimiento no adecuado
sobre los criterios de eleccidén de antibidticos en personas alérgicas y el 53%
de los estudiantes tuvo conocimiento regular en la prescripcion de antibiéticos
en embarazadas. No se puede dejar de lado a las costumbres de salud de la

poblacién y el uso de los establecimientos de salud @,

Fuentes C, et al (2019), encontraron que, del total de estudiantes, 50 (90.9%)
de enfermeria y 49 (89.09%) de medicina reconocieron automedicarse. La
mayoria desconoce las indicaciones y/o efectos adversos de los farmacos
empleados para automedicarse. Ignoran la dosificacién el 63.63% (35) de

medicina y el 45.45% (25) de enfermeria; del mismo modo, un 61.8% (34) de



medicina 'y un 67.27% (37) de enfermeria desconocen los efectos adversos de

las dosificaciones excesivas @9,

Méarquez y Mayancela (2017), identificaron que el conocimientoinfluye en la
adquisicion de antibiéticos en un 37%, ademas el 84% considera nada
peligrosa a la automedicacion, la falta de tiempo y experiencias anteriores

fortalecen la automedicacion 2.

Castro M, et al (2021), encontraron que el 71% compra pastillas sin receta
médica, el 49% compra por conocimiento o recomendacion del farmacéutico y

el 7% tiene alta prevalencia a la automedicaciéon @3,

Arango y Torres (2020), observaron que el 64% de la poblacion de la
Rinconada tienen un conocimiento predominante y tienen una frecuencia de 45

en la automedicacion. Tiene un RS de 0.538 @4,

Vera T, et al (2018), demuestran que el nivel de conocimiento afecta en un
55%, se dio mas a nivel del género femenino con 59%, el principal motivo es el

factor econémico ©@9.

Vidal y Bernardo (2019), refieren que el 86,4% de los encuestados evidencio
un alto nivel de nocion y un 8,6% alcanz6 una nocién media y solo un 5% de
los encuestados presenté un bajo nivel de nocién sobre antibiéticos y

resistencia bacteriana @°.

La presente investigacion se justifica, puesto que existe mucha influencia del
conocimiento empirico y cientifico de los antibiéticos que influyen directamente
en la decision de compra generando la automedicacion en la zona de Mariscal
Céaceres San Juan de Lurigancho; generando una bomba de tiempo con
respecto a la resistencia bacteriana que puedan ocasionar estos productos
farmacéuticos, el uso irracional de los mismos; que pueden prolongar su
enfermedad, uso de farmacos mas fuertes y por ende el incremento de los
costos en el tratamiento farmacoterapéutico. Esta investigacion se correlaciona
con todos los objetivos de salud publica, puesto que gran mayoria de las
enfermedades son a causa del conocimiento a medias, la automedicacion,

pocas o nulas campafas de cambios de las malas costumbres; se debe de



intervenir sobre este problema de salud publica, evitando a futuro la resistencia
de los antibidticos y poder realizar sus tratamientos con medicamentos de
primera generacion y de gran acceso para la poblacion de San Juan de
Lurigancho. En el lugar de estudio se evidencié que no existen investigaciones
sobre este tema, afirmando que esta investigacion llenara la vacante sobre este

tipo de investigaciones.

Respecto a la implicancia practica, se ostentara mas pobladores concientizados
sobre el conocimiento de antibidticos y la influencia en la automedicacion,
iniciando a resolver este problema de salud publica; y estas personas
socializaran esta informacion en sus domicilios, con familiares y vecinos. La
conexion con la relevancia social son los descubrimientos y la implicancia en la
automedicacién de antibiéticos y mejorar el uso racional de los medicamentos
y por ultimo el valor metodolégico, puesto que se estan usando los métodos
cientificos, bases tedricas, por otra parte, brindan instrumentos que podrian ser

empleados para investigaciones futuras.

El objetivo de esta investigacion es determinar la influencia del conocimiento
de antibidticos con la toma de decision para la automedicacién de los pacientes

de la Botica Farmarey J.A.C de Mariscal Céceres, San Juan de Lurigancho.



II.MATERIALES Y METODOS

2.1 Enfoque y disefio de investigacion.

La presente investigacion tuvo un enfoque cualitativo, para el disefio se
utilizé el no experimental descriptivo puesto que se utilizo las variables
sin la manipulacién de estas y por los andlisis que se realiz6 a cada
variable en su habitad y con un corte transversal a causa de la

recoleccion de la data el cual se realizé en un solo momento @7,

2.2 Poblaciéon, muestra y muestreo.

2.2.1 Poblacion:
La presente investigacion considerdé una poblacion total de 3250
usuarios de la Botica Farmarey J.A.C de Mariscal Caceres, San Juan
de Lurigancho, que estuvo integrada por mayores de 18 afios de
ambos géneros.

2.2.2 Muestra 'y muestreo:
Muestra, es una porcion caracteristica de los moradores, con la
finalidad de generalizar los resultados que se obtendran y puedan
ser representativos. Se manejé la formula de poblaciones finitas para

la determinaciéon de la muestra:

N><Zﬂ2 X pxq
=
d*x(N-1)+Z* xpxq

Donde:

n: Tamafo de la muestra.

z: Nivel de confianza al 95%.

p: Proporcion de la muestra con la caracteristica deseada.

g: Proporcion de la muestra sin las caracteristicas deseadas.
e: Nivel de error dispuesto a cometer 5%.

N: Tamafio de la poblacion.



(3250)(1.96)%(0.5)(0.5)
n= n= 344
(3250-1)(0.05)%+(1.96)2(0.5)(0.5)

Se utiliz6 el muestreo probabilistico, por la facilidad de estudiar
pequefios grupos y donde todos los integrantes de la poblacion tienen la
misma opcion de ser elegidos.

Para la demarcacion exclusivamente se consideraron los:

Criterios de inclusién:
e Pacientes que durante el periodo agosto y setiembre del 2021
fueron usuarios de la Botica Farmarey J.A.C de Mariscal Caceres,
San Juan de Lurigancho.
e Pacientes mayores de 18 afios, que realizan la compra de
antibioticos.

Criterios de exclusion:
e Pacientes que durante el periodo agosto y setiembre del 2021 no
fueron usuarios de la Botica Farmarey J.A.C de Mariscal Caceres,
San Juan de Lurigancho.
e Clientes mayores de 18 afios, que no realizan la compra de
antibioticos.
e Clientes menores de 18 afos.

2.3 Variable de estudio.

El presente estudio propone determinar la “influencia del conocimiento
de antibidticos en la toma de decisién para la automedicacion de
clientes en la botica Farmarey J.A.C. de Mariscal Caceres, San Juan
de Lurigancho, Lima, Agosto Setiembre — 2021"; se tienen dos

variables, que por su naturaleza son variables ordinales.



2.3.1. Definicion Conceptual:

Los antibiéticos son los medicamentos con un alto consumo, la
prescripcion de estas debe de ser cumpliendo de las buenas
practicas de prescripcién, evitando un inadecuado uso, otro punto
importante es el uso irracional del medicamento que pueden realizar
los pobladores de San Juan de Lurigancho.

La toma de decision para la automedicacion es uno de los problemas
gue se tiene que enfrentar por ser un tema de salud publica, el cual
se incrementa dia a dia, el cual se basa en la administracién por
iniciativa individual o por los consejos de sujetos que no estan

capacitados.

2.3.2 Definicién operacional:
El medicamento es uno de los recursos terapéuticos y por tanto la
importancia del quimico farmacéutico sobre el conocimiento de estos
antibioticos por los pobladores de Mariscal Caceres. La toma de
decisién para la automedicacion, esto puede ser influenciado por
temas de publicidad, sociales, econdmicos y culturales, ademés de

las facilidades de adquisicién y el uso irracional y sin control.

2.4 Técnica e instrumento de recoleccién de datos.

En este trabajo se utilizaron como instrumentos los cuestionarios, por
medio de la técnica de encuestas. Los cuestionarios se usaron con la
finalidad de recopilar los datos de la muestra, que integran esta
investigacion.

Se utiliz6 un cuestionario para cada variable: el primer cuestionario es
sobre la Influencia del conocimiento de antibiéticos, el cual esta
integrado por tres dimensiones: Conocimiento sobre antibiéticos, uso de
los antibidticos y reacciones adversas a los medicamentos, integrado por
10 items, el nivel de conocimiento bajo con 0 a 10 puntos, nivel de
conocimiento regular de 11 a 20 puntos y el nivel de conocimiento alto

de 21 a 30 puntos; y para la variable toma de decision para la



automedicacion, el cual esta integrada por tres dimensiones: Frecuencia
de la medicacion, uso de receta médica y preferencia de un laboratorio,
compuesto por 10 items, el nivel de automedicacion bajo de 0 a 10
puntos, nivel de automedicacion regular de 11 a 20 y nivel de

automedicacion alto de 21 a 30 puntos.

2.5 Validacién de los instrumentos de recoleccidn de datos.

Los instrumentos de recoleccion de datos fueron validados por tres
docentes expertos de la Escuela Profesional de Farmacia y Bioquimica de
la Universidad Maria Auxiliadora, luego de su conformidad se procedio6 al
desarrollo del trabajo de campo.

2.6 Plan de recolecciéon de datos.

Se inici6é con la obtencion del visto bueno del asesor, posteriormente se
redactaron los documentos necesarios a la Universidad Maria

Auxiliadora, para solicitar la carta de presentacion y pedir la autorizaciéon
pertinente al gerente general de la Botica Farmarey J.A.C de Mariscal
Céceres, San Juan de Lurigancho y realizar la toma de la muestra en
sus instalaciones y con sus usuarios. El material de aplicacion son los

cuestionarios.

2.7 Métodos de andlisis estadisticos.

Después de la recopilacion de los datos que llevaron a una base en
Excel, pasaron por un procesamiento con la utilizacién de estadistica
descriptiva, con la ayuda del estadigrafo SPSS se realizaron las tablas y
gréficos. Ademés de la contrastacion de las hipétesis con el Rho de
Spearman, se utilizo el indicador Alfa de Cronbach y el Andlisis de la
Varianza (ANOVA).



2.8 Aspectos éticos.

Para la investigacion se tuvieron en cuenta los siguientes valores:

Principio de Autonomia, los usuarios y compradores de la Botica
Farmarey J.A.C de Mariscal Caceres, San Juan de Lurigancho tuvieron
la opcion de escoger y decidir en ser participante de la presente
investigacion. Del mismo modo se utilizé la carta de consentimiento

informado para cada participante.

Principio de beneficencia, la presente investigacion no provocé dafio
alguno a uno o todos los participantes, ademas de prevenir cualquier
dafio que se pueda ocasionar; antes de iniciar con la recoleccién de los
datos a los que aceptan participar de la investigacién se les informé

sobre el objetivo de la investigacion.

Principio de no maleficencia, los resultados se obtuvieron de los
cuestionarios y estos fueron solo usados para la presente investigacion,

bajo confiabilidad y no fueron utilizados para otras fuentes.
Principio de justicia, en la siguiente investigacion no se discriminé a

ningun participante, todos fueron tratados por igual sin preferencias,

tratdndolos a todos con respeto y cordialidad.
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I.LRESULTADOS

Se expone un nivel de analisis: Nivel descriptivo haciendo uso de la estadistica
descriptiva. El analisis descriptivo: Se realiz6 mediante tablas, figuras e

interpretaciones a partir de los objetivos planteados.

3.1 Analisis de confiabilidad del Cuestionario de Compromiso

Alfa de Cronbach N

0,796 20

En la tabla 1 se constata que el indicador Alfa de Cronbach es el 0,796 y esta
sobre 0,7. Se puede afirmar que el instrumento tiene un alto grado de

confiabilidad

3.2 Frecuencia de la Influencia del conocimiento de antibi6ticos

items Frecuencia Porcentaje
Bajo 5 15
Regular 115 33.4

Alto 224 65.1

Total 344 100.0

En la tabla 2: Se interpreta que, en la Frecuencia de la Influencia del
conocimiento de antibidticos, 5 (1.5%) de los usuarios tiene una influencia baja,
mientras que 115 (33.4%) de los usuarios tiene un nivel Regular, por otro lado
224 (65.1%) tienen un nivel Alto sobre la Influencia del conocimiento de
antibioticos percibida en la Botica Farmarey J.A.C de Mariscal Céceres, San

Juan de Lurigancho.
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3.3 Frecuencia de Conocimiento sobre antibi6ticos

items Frecuencia Porcentaje
Bajo 19 5.5
Regular 70 20.3

Alto 255 74.1

Total 344 100.0

En la tabla 3: Se interpreta que, en la Frecuencia del conocimiento de
antibidticos, 19 (5.5%) de los usuarios tiene un conocimiento bajo, mientras que
70 (20.3%) de los usuarios tiene un nivel Regular, por otro lado 255 (74.1%)
tienen un nivel Alto sobre el conocimiento de antibiéticos percibida en la Botica

Farmarey J.A.C de Mariscal Caceres, San Juan de Lurigancho.

3.4 Frecuencia de Uso de los antibioticos

items Frecuencia Porcentaje
Bajo 116 33.7
Regular 43 12.5

Alto 185 53.8

Total 344 100.0

En la tabla 4: Se interpreta que, en la Frecuencia del Uso de los antibiéticos,
116 (33.7%) de los usuarios tiene un nivel bajo en el uso de los antibidticos,
mientras que 43 (12.5%) de los usuarios tiene un nivel Regular, por otro lado
185 (53.8%) tienen un nivel Alto sobre el uso de los antibioticos percibida en la

Botica Farmarey J.A.C de Mariscal Caceres, San Juan de Lurigancho.
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3.5 Frecuencia de Reacciones adversas

items Frecuencia Porcentaje
Bajo 32 9.3
Regular 80 23.3

Alto 232 67.4

Total 344 100.0

En la tabla 5: Se interpreta que, en la Frecuencia de Reacciones adversas de
los antibidticos, 32 (9.3%) de los usuarios tiene un nivel bajo en Reacciones
adversas de los antibiéticos, mientras que 80 (23.3%) de los usuarios tiene un
nivel Regular, por otro lado 232 (67.4%) tienen un nivel Alto sobre las
Reacciones adversas de los antibidticos percibida en la Botica Farmarey J.A.C

de Mariscal C4ceres, San Juan de Lurigancho.

3.6 Frecuencia de Toma de decisiéon para la automedicacion

items Frecuencia Porcentaje
Bajo 16 4.7
Regular 132 38.4

Alto 196 57.0

Total 344 100.0

En la tabla 6: Se interpreta que, en la Frecuencia de Toma de decision para la
automedicacién de los antibidticos, 16 (4.7%) de los usuarios tiene un nivel bajo
en la toma de decision, mientras que 132 (38.4%) de los usuarios tiene un nivel
Regular, por otro lado 196 (57%) tienen un nivel Alto sobre la Toma de decisién
para la automedicacion de los antibiéticos percibida en la Botica Farmarey

J.A.C de Mariscal Caceres, San Juan de Lurigancho.
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3.7 Frecuencia de la automedicacion

items Frecuencia Porcentaje
Bajo 8 2.3
Regular 31 9.0

Alto 305 88.7

Total 344 100.0

En la tabla 07: Se interpreta que, en la Frecuencia de la automedicacion de los
antibioticos, 8 (2.3%) de los usuarios tiene un nivel bajo en Frecuencia de la
automedicaciéon de los antibiéticos, mientras que 31 (9.0%) de los usuarios
tiene un nivel Regular, por otro lado 305 (88.7%) tienen un nivel Alto sobre
Frecuencia de la automedicacion de los antibioticos percibida en la Botica

Farmarey J.A.C de Mariscal Caceres, San Juan de Lurigancho.

3.8 Frecuencia de Uso de receta médica

items Frecuencia Porcentaje
Bajo 70 20.3
Regular 107 31.1

Alto 167 48.5

Total 344 100.0

En la tabla 8: Se interpreta que, en la Frecuencia del uso de la receta médica
de los antibidticos, 70 (20.3%) de los usuarios tiene un nivel bajo en el uso de
la receta médica de los antibiéticos, mientras que 107 (31.1%) de los usuarios
tiene un nivel Regular, por otro lado 167 (48.5%) tienen un nivel Alto sobre el
uso de la receta médica de los antibidticos percibida en la Botica Farmarey

J.A.C de Mariscal Caceres, San Juan de Lurigancho.
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3.9 Frecuencia de Preferenciade un laboratorio

items Frecuencia Porcentaje
Bajo 139 40.4
Regular 205 59.6

Total 344 100.0

En la tabla 9: Se interpreta que, en la Frecuencia sobre la preferencia de un
laboratorio en la compra de los antibioticos, 139 (40.4%) de los usuarios tiene
un nivel bajo sobre la preferencia de un laboratorio, mientras que 205 (59.6%)
de los usuarios tiene un nivel Regular preferencia de un laboratorio en la
compra de los antibidticos percibida en la Botica Farmarey J.A.C de Mariscal

Céceres, San Juan de Lurigancho.

3.10 Tabla cruzada V1 * V2

Influencia_del_conocimiento_de_antibioticos

Bajo Regular Alto Total

Rto |%N |Rto %N Rto %N |Rto |%N

Toma de Bajo 5 1.5% (9 2.6% 2 .6% 16 |4.7%

decision Regular |0 0.0% [106 [30.8% [26 7.6% |132 |38.4%
para la Alto 0 0.0% |0 0.0% 196 57.0% | 196 |57.0%
automed Total

., 5 1.5% |115 B33.4% [P24 65.1% | 344 |100.0%
icacion

En la tabla 10: Se interpreta que, 16 encuestados (4.75%) tienen un nivel bajo
en la toma de decision para la automedicacion, por otra parte 132 participantes
(38.4%) tienen un nivel regular y ademas 196 usuarios (57%) tienen un nivel
alto; 5 encuestados (1.5%) tienen una influencia baja del conocimiento de los
antibioticos, 115 participantes (33.4%) tiene un nivel regular y 224 usuarios
(65.1%) tiene un nivel alto; ademas 5 (1.5%) tienen un nivel bajo para la toma

de decision y la influencia del conocimiento, 106 usuarios (30.8%) tienen un
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nivel Regular y 196 participantes (57%) tienen un nivel alto en la influencia del

conocimiento de antibioticos y la toma de decision para la automedicacion.

Analisis Inferencial

Prueba de Hipétesis: Como se trata de muestra pareada (se mide la variable 1

y variable 2). En este caso por los resultados obtenidos se utilizo la prueba de

hipotesis de Rho de Spearman.

Kolmogorov-Smirnov?

Estadistico gl Sig.
Conocimiento_sobre_antibioticos 450 344 .000
Uso_de_los_antibioticos 347 344 .000
Reacciones_adversas 413 344 .000
Frecuencia_de la_automedicacion 518 344 .000
Uso_de_receta_médica .306 344 .000
Preferencia_de_un_laboratorio .390 344 .000
Influencia_del_conocimiento_de_antibiéticos 413 344 .000
Toma_de_decision_para_la_automedicacion .362 344 .000

Hipotesis General

Ho: El conocimiento sobre antibiéticos no influye en la toma de decisiones para

la automedicacion.

H1: El conocimiento sobre antibiéticos influye en la toma de decisiones para la

automedicacion.
a=0,05
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3.11 Contrastacién de la hip6tesis general

Influencia

del Toma de

conocimiento de decision para la

antibiéticos automedicacién
Rho Influencia del  Correlacion 1.000 ,840™
De conocimiento de Sig. .000
Spearman  antibibticos N 344 344
Toma de decision  Correlacién ,840™ 1.000
para la Sig. .000
automedicacion N 344 344

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

Conclusion: Como el P value < 0,05, se desestima Ho; Por lo tanto, existe
suficiente certeza estadistica para desestimar Ho, Existe relacion entre el
conocimiento de antibiéticos y la toma de decision para la automedicacién, con
una correlacion positiva fuerte de 0.840de los usuarios en la Botica Farmarey

J.A.C de Mariscal Caceres, San Juan de Lurigancho.

Ho: El conocimiento sobre antibiéticos no influye en la toma de decisiones para

la automedicacion (f1=0)

H1: El conocimiento sobre antibiéticos influye en la toma de decisiones para la

automedicaciéon (31#£0)
a=0,05

Resumen del modelo Variable dependiente: Toma de decision para la

automedicacion.

Error de
R cuadrado prediccion
R multiple R cuadrado ajustado aparente
.843 711 .709 .289
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El 71.1% de la variable toma de decisiones para la automedicacién es explicada

por le variable conocimiento de antibioticos.

ANOVA, Variable dependiente: Toma de decision para la automedicacion

Suma de Media
cuadrados gl cuadratica F Sig.
Regresion 244.597 2 122.299 419.545 0.000
Residuo 99.403 341 .292
Total 344.000 343
El coeficiente de determinacién R2 obtenido es valido
3.12 Coeficientes
Coeficientes
estandarizados
Estimacion
de _
gl F Sig.
bootstrap
Beta
(1000) de
error
estandar
Influencia del
conocimiento
.843 .025 2 1111.001 0.000
de
antibioticos

Variable dependiente: Toma de decision para la automedicacion
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Ecuacioén

y=PBo+P1x1

La toma de decisiones para la automedicaciéon = 0.843 * el conocimiento de

antibiéticos.
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IV.DISCUSIONES

Existe relacion entre el conocimiento de antibiéticos y la toma de decision para la
automedicaciéon, con un Rho de Spearman de 0.840; en la tabla 2 Se describe
que, en la Frecuencia de la Influencia del conocimiento de antibiéticos, 5 (1.5%)
de los usuarios tiene una influencia baja, mientras que 115 (33.4%) de los usuarios
tiene un nivel Regular, por otro lado 224 (65.1%) tienen un nivel Alto sobre la
Influencia del conocimiento de antibiéticos percibida en la Botica Farmarey J.A.C
de Mariscal Céceres, San Juan de Lurigancho. Estos resultados se igualan a los
de Marquez y Mayancela, el 2017, quienes manifiestan que, el conocimiento
influye en la adquisicion de antibiéticos en un 37%, ademas el 84% considera nada
peligrosa a la automedicacion, la falta de tiempo y experiencias anteriores
fortalecen la automedicacién. Por su parte Vidal y Bernardo, el 2019, refieren que
el 86,4% de los encuestados evidencio un alto nivel de nocidén y un 8,6% alcanzé
una nocion media y solo un 5% de los encuestados presentdé un bajo nivel de

nocion sobre antibibticos y resistencia bacteriana.

Y en la En la tabla 6: Se describe que, en la Frecuencia de Toma de decision para
la automedicacién de los antibiéticos, 16 (4.7%) de los usuarios tiene un nivel bajo
en la toma de decision, mientras que 132 (38.4%) de los usuarios tiene un nivel
Regular, por otro lado 196 (57%) tienen un nivel Alto sobre la Toma de decision
para la automedicacion de los antibibticos percibida en la botica Farmarey,
resultados similares a los obtenidos por Fuentes, el 2019, donde del total de
estudiantes, 50 (90.9%) de enfermeria y 49 (89.09%) de medicina reconocieron
automedicarse. La mayoria desconoce las indicaciones y/o efectos adversos de
los farmacos empleados para automedicarse. Ignoran la dosificacion el 63.63%
(35) de medicinay el 45.45% (25) de enfermeria; del mismo modo, un 61.8% (34)
de medicina y un 67.27% (37) de enfermeria desconocen los efectos adversos de
las dosificaciones excesivas. Por su parte Castro, el 2018, menciona que el 71%

compra pastillas sin receta médica, el 49% compra por conocimiento o
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recomendacion del farmacéutico y el 7% tiene alta prevalencia a la
automedicacion.

Ademas, Arango y Torres, el 2020, el 64% de su muestra tienen un conocimiento
predominante y tienen una frecuencia de 45 en la automedicacion. Tiene un RS
de 0.538 el cual es distinto al obtenido en esta investigacion, donde tenemos un
RS de 0.840.

Del mismo modo Vera, el 2018, demuestran que el nivel de conocimiento afecta
en un 55%, en el género femenino tiene un 59%, el principal motivo es el factor

econdémico.
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V.CONCLUSIONES

De los resultados obtenidos de la contrastacion de la hipétesis general, el P vallie
< 0,05, se desestima la Ho; existe concordancia entre el conocimiento de
antibioticos y la toma de decision para la automedicacion, con una correlacién
positiva fuerte de 0.840 de los usuarios en la Botica Farmarey J.A.C de Mariscal

Céceres, San Juan de Lurigancho.
De los resultados obtenidos El 71.1% de la variable toma de decisiones para la

automedicacién es explicada por la variable conocimiento de antibidticos; La toma

de decisiones para la automedicacion = 0.843 * el conocimiento de antibidticos.
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VI.RECOMENDACIONES

Se sugiere al Gerente general de la Botica Farmarey J.A.C de Mariscal Caceres,
San Juan de Lurigancho, ratificar la programacion anual para el adiestramiento del

personal sobre antibiéticos y automedicacion.

Se sugiere al Gerente general de la Botica Farmarey J.A.C de Mariscal Caceres,
San Juan de Lurigancho, hacer el mapeo respectivo sobre la dispensacién de
antibidticos con la presentacién de la receta médica respectiva.

Se recomienda establecer los puntos criticos en la dispensacién de antibidticos en
la Botica Farmarey J.A.C de Mariscal Caceres, San Juan de Lurigancho, y buscar

el uso racional por parte de los usuarios.
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ANEXO A. Operacionalizacion de la variable o variables

OPERACIONALIZACION DE LA VARIABLE
Tipo de variable
VARIABLE Se?“”f“ DEFINICION DEFINICION DIMENSIONES | INDICADORES | N DE VALOR EINAL | CRITERIOS PARA ASIGNAR
ZZ‘C‘;; Zfea y CONCEPTUAL | OPERACIONAL ITEMS VALORES
medicion
Tipo de variable El medicamento es
segun su Los antibiéticos | uno de los Conocimiento Indicaciones de Nivel de . . .
naturaleza: son los recursos sobre antibioticos 4 items conocimiento | Los n|veles.se obtuwe.ron a partir de
medicamentos | terapéuticos y por | antibiéticos alto las puntuaciones medias de los items,
Influencia del Cualitativa con un alto tanto la . . recogﬁdos en una escala de Likert con
conocimiento consur.no.,,la |mportan0|a del Uso de los Consumo de Nivel Qe. 3 opciones de respuesta. Las
de prescripcion de quimico AntibiGHCoS AntibiGtcos 3 items conocimiento | puntuaciones se transformaron en
antibicticos | Escala de estas debe de farmacéutico sobre regular una escala de 0 a 30 para facilitar su
medicion: ser cumpliendo | el conocimiento de interpretacion: a mayor puntuacion,
Ordinal ’ las buenas estos antibiéticos Reacciones Nivel de nivel de conocimiento alto.
practicas de por los pobladores d RAM 3 items conocimiento
prescripcion. de Mariscal adversas bajo
Caceres.
OPERACIONALIZACION DE LA VARIABLE
Tipo de
variable segin | hecinvicioN | DEFINICION N° DE CRITERIOS PARA ASIGNAR
VARIABLE )S/uers]?;lil;aclliza CONCEPTUAL | OPERACIONAL DIMENSIONES | INDICADORES ITEMS VALOR FINAL VALORES
medicion
Tipo de
variable segin | g5 yng de los Frecuencia de la | . ) Nivelde | |os niveles se obtuvieron a partir de
su naturaleza: | hroplemas que | Esto puede ser | automedicacion | 1€MP° Sitems | automedicacion | |55 puntuaciones medias de los items,
I se tiene que influenciado por alto recogidos en una escala de Likert con
Toma de Cualitativa enfrentar por | temas de 3 opciones de respuesta. Las
decision para la ser un tema de | publicidad, - puntuaciones se transformaron en una
automedicacion salud publica, | sociales, Uso de receta Visita de . Nivelde | escala de 0 a 30 para facilitar su
Escala de el cual se econdmicos y médica profesionales 4 items auto:nedmauon interpretacién: a mayor puntuacion,
medicién: incrementa dia | culturales regular nivel de automedicacion alto.
Ordinal a dia. Preferencia de Laboratorios . Nivel de L
. ; 1 items automedicacion
un laboratorio reconocidos bajo
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ANEXO B. Instrumentos de recolecciéon de datos

CUESTIONARIO NIVEL DE CONOCIMIENTO SOBRE AUTOMEDICACION CON
ANTIBIOTICOS EN LA BOTICA FARMAREY J.A.C DE MARISCAL CACERES,
SAN JUAN DE LURIGANCHO

1. PRESENTACION

Buenos dias, somos estudiante de Farmacia y Bioquimica de la Universidad Maria
Auxiliadora, solicitamos a usted para pedir su colaboracién en facilitar ciertos datos
gue permitiran conocer el nivel de conocimiento de la automedicacion de
antibioticos en la BOTICA FARMAREY J.A.C Mariscal Caceres del distrito de San
Juan de Lurigancho. Los resultados se utilizaran con fines de estudio, ademas
mencionarle que sus datos seran tratados de forma anonima y confidencial. Si Ud.

tuviera alguna duda, puede consultarle a la persona a cargo.

2. INSTRUCCIONES GENERALES

Por favor, lea cada pregunta con atencion, tomese el tiempo que considere
necesario, luego se marcara con un aspa la alternativa que considere verdadera.
Recuerde que esto no es un examen, asi que no hay respuestas correctas o
incorrectas. Pero es importante que responda a todas las preguntas. No tiene que
mostrarle a nadie sus respuestas. Tampoco nadie mas, aparte de nosotros, mirara

tu cuestionario una vez que hayas finalizado.

|. DATOS DEMOGRAFICOS:

A. Edad:

a.18-30 () b.31-40 () c.41-50 ()
d.51-60 () e.61-80 ()

B. Genero del entrevistado:
a. Femenino ( ) b.Masculino () <c¢.Otros ()

C. Lugar de residencia

a. Mariscal Caceres ( ) b. Central ( )
c. Seduani ()
d.Otros ()

D. Educacion
a. Primaria completa () Primaria incompleta ()

b. Secundaria completa () Secundaria incompleta ()
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c. Técnica superior instituto completa ( ) Técnica superior instituto incompleta ( )

d. Universidad completa () Universidad incompleta ()

e. Post grado completo () Post grado incompleto ()

II.CUESTIONARIO

Marca con X la respuesta correcta

NIVEL DE CONOCIMIENTO

RESPUESTA

1. ¢QUE ES PARA USTED LA AUTOMEDICACION?

a. Es la administracion de un medicamento sin la autorizacién de un médico

b. Realizar un tratamiento bajo una receta médica

c. Es bueno consumir los medicamentos para asi no gastar dinero

2. ¢, POR QUE ES DE SUMA IMPORTANCIA TOMAR ANTIBIOTICOS?

a. Para combatir los virus

b. Para tratar infecciones causadas por bacterias

c. Para evitar tener hongos

3. ¢ QUE MEDIDAS TOMARIA PARA PREVENIR LA AUTOMEDICACION?

a. Consumir medicamentos sin receta médica

b. Consumir medicamentos en ayunas

c. Consumir medicamentos con receta médica

4. ¢ QUE TIPO DE MEDICAMENTO ES LA AZITROMICINA?

a. Antibacteriano

b. Antiparasitario

c. Laxante

5. ¢, CADA CUANTO TIEMPO SE TOMA LA AMOXICILINA?

a. Cada 12 horas
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. Cada 8 horas

. Unavez al dia

. ¢AL PRESENTAR UN SINTOMA COMO UNA TOS CONSTANTE DE TRES

DIAS QUE ANTIBIOTICO TOMARIA SIN RECETA MEDICA?

. Azitromicina

. Amoxicilina

. Cefalexina

. ¢LOS ANTIBIOTICOS SE PUEDEN COMPRAR CON...?

. Solamente lo compro

. Sin receta médica

. Receta médica

. ¢ COMO SABE QUE EL ANTIBIOTICO QUE ESTA CONSUMIENDO LE CAUSA

DANO?

. Picazon y puntitos rojos en el cuerpo

. Dolor de cabeza

o

Dolor en abdomen

9.

¢ CUANDO USTED CONSUME LOS ANTIBIOTICOS DE MANERA
INCORRECTA QUE LE PUEDEN CAUSAR?

a.

Gastritis

b.

Resistencia bacteriana

C.

Estrefiimiento

10. EN LA AUTOMEDICACION, ¢ CUAL ES EL ANTIBIOTICO QUE MAS UTILIZA?

a.

Amoxicilina

b.

Azitromicina

C.

Claritromicina
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11. ¢(EN QUE SE BASA AL CONSUMIR UN ANTIBIOTICO?

a. Porque el médico anteriormente le prescribio

b. Lo consume cada vez que presenta la misma enfermedad

c. Por recomendacion de amistades

12. ( USTED CONSIDERA QUE PARA CURAR UNA INFECCION NECESITA
CONSUMIR VARIOS ANTIBIOTICOS?

a. Nunca

b. Algunas veces

c. Siempre

13. (LA AUTOMEDICACION ES UN PROBLEMA A NIVEL?

a. Mundial

b. Nacional

c. Sélo Lima

14. ¢LOS ANTIBIOTICOS SON EFECTIVOS CONTRA?

a. Virus

b. Bacterias

c. Hongos

15. ¢ LA AMOXICILINA ES RECOMENDABLE TOMAR CUANDO PRESENTA..."

a. Gripe

b. Infeccién

c. Dolor de cabeza

16. ¢ USTED SUELE LEER LA INDICACION DEL MEDICAMENTO PARA TENER

EN CUENTA LA DOSIFICACION, INTERACCIONES MEDICAMENTOSAS Y
EFECTOS ADVERSOS?

a. A veces
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b. Siempre

c. Nunca

17. ¢ ANTES O DESPUES DE CONSUMIR ALGUN MEDICAMENTO HA TOMADO
BEBIDAS ALCOHOLICAS?

a. Nunca

b. Siempre

c. Algunas veces

18. ¢ USTED AL COMPRAR UN ANTIBIOTICO COMO UNA CEFALEXINA SE
ADMINISTRA POR MOTIVO DE UNA...?

a. Herida infectada

b. Dolor de garganta

c. Dolor en zona de abdomen

19. (USTED PARA COMPRAR UN ANTIBIOTICO AL LUGAR QUE ACUDE ES
POR MOTIVO DE...?

a. Le comercializan el antibiético sin ninguna receta

b. Suele comprar y pregunta al personal de la farmacia

c. Se comercializa el medicamento por tener receta médica

20. ¢ TIENE PREFERENCIA CON LOS ANTIBIOTICOS DE ALGUN
LABORATORIO EN PARTICULAR?

a. Portugal

b. Farmindustria

c. Genfar

Gracias por su colaboracién
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ANEXO C. Consentimiento informado

CONSENTIMIENTO INFORMADO
PARA PARTICIPAR EN UN PROYECTO DE INVESTIGACION MEDICA

A usted se le esta invitando a participar en este estudio de investigacion en salud.
Antes de decidir si participa o no, debe conocer y comprender cada uno de los
siguientes apartados.

Titulo del proyecto: Influencia del conocimiento de antibiéticos en la toma de
decisién para la automedicacion de clientes de la botica Farmarey J.A.C de Mariscal
Céceres, San Juan de Lurigancho, Lima, 2021.

Nombre de los investigadores principal: La investigacion estard a cargo de los
investigadores HUAMAN BLANCO SADITH y HURTADO CIEZA YULISA
MEDALY, somos BACHILLERES de la UNIVERSIDAD MARIA AUXILIADORA y
pertenecemos a la ESCUELA PROFESIONAL DE FARMACIA Y BIOQUIMICA.

Proposito del estudio: Determinar la relacion entre Influencia del conocimiento de
antibiéticos en la toma de decision para la automedicacién de clientes de la botica
Farmarey J.A.C de Mariscal Caceres, San Juan de Lurigancho, Lima, 2021

Beneficios por participar: Tiene la posibilidad de conocer los resultados de la
investigacion por los medios mas adecuados (de manera individual o grupal) que le
puede ser de mucha utilidad en su actividad profesional. No hay inconvenientes ni
riesgos, solo se le pedira responder el cuestionario.

Costo por participar: Usted no hara gasto alguno durante el estudio.

Confidencialidad: La informacién que usted proporcione estara protegido, solo los
investigadores pueden conocer. Fuera de esta informacion confidencial, usted no
sera identificado cuando los resultados sean publicados.

Renuncia: Usted puede retirarse del estudio en cualquier momento, sin sancion o

pérdida de los beneficios a los que tiene derecho.
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Consultas posteriores: Si usted tuviese preguntas adicionales durante el
desarrollo de este estudio o acerca de la investigacion, puede dirigirse a Hurtado
Cieza Yulisa Medaly coordinador de equipo (teléfono movil N° 910787360) o al

correo electronico: yulisahc8@gmail.com

Participacion voluntaria:

Su participacion en este estudio es completamente voluntaria y puede retirarse en
cualquier momento.

DECLARACION DE CONSENTIMIENTO

Declaro que he leido y comprendido, tuve tiempo y oportunidad de hacer preguntas,
las cuales fueron respondidas satisfactoriamente, no he percibido coacciéon ni he
sido influido indebidamente a participar o continuar participando en el estudio y que

finalmente acepto participar voluntariamente en el estudio.

Nombres y apellidos del participante Firma o huella digital

N° de DNI:

Ne° de teléfono:

Correo electrénico:

Nombre y apellidos del investigador Firma o huella digital

N° de DNI:

N° teléfono:

Nombre y apellidos del testigo Firma o huella digital

N° de DNI:

N° teléfono:
*Certifico que he recibido una copia del consentimiento informado.

Firma del participante
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ANEXO D. Datos demogréficos de los participantes

Datos Generales  Categoria n=344 %
18-30 afios 112 33

31-40 afios 78 23

Edad 41- 50 afos 73 21
51-60 afios 70 20

61-80 afios 11 3

Género del Masculino 112 33
Entrevistado  Femenino 223 65
Otros 9 3

Mariscal Céceres 147 43

Lugar de Central 98 28
Residencia Seduani 73 21
Otros 26 8

Primaria Completa 54 16

Primaria Incompleta 28 8

Secundaria Completa 76 22

Secundaria Incompleta 34 10

Educacion Técnica Superior Instituto Completa 45 13
Técnica Superior Instituto Incompleta 42 12

Universidad Completa 22 6

Universidad Incompleta 35 10

Post Grado Completa 3 1

Post Grado Incompleta S 1

Fuente: Elaboracion propia
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ANEXO E. Validacion de instrumentos de recoleccion de datos

UMA

Calidad Académica con Compromiso Social

Universidad VALIDACION DE INSTRUMENTO PARA RECOLECTAR DATOS

UNIVERSIDAD MARIA AUXILIADORA
FACULTAD DE CIENCIAS DE SALUD
Escuela Profesional de Farmacia y Bioquimica

Ficha de validacion del cuestionario

Titulo del Proyecto de Tesis

“INFLUENCIA DEL CONOCIMIENTO Y DECISION PARA LA ADQUISICION
SOBRE LA AUTOMEDICACION DE ANTIBIOTICOS POR CLIENTES DE LA
BOTICA FARMAREY JAC DE MARISCAL CACERES, SAN JUAN DE
LURIGANCHO, LIMA, 2021.”

-Huaman Blanco Sadith

Tesistas
-Hurtado Cieza Yulisa Medaly
I. ASPECTOS DE VALIDACION
Sirvase evaluar el cuestionario adjunto, marcando en el cuadro correspondiente:
PREGUNTAS PARA EL Porcentaje (%) de aprobacion
EVALUADOR <50| 50 | 60 | 70 | 80 | 90 | 100
1. ¢El cuestionario lograra obtener X
datos para lograr el objetivo del
proyecto?
2. ¢lLas preguntas del cuestionario X
estan referidas a los objetivos
planteados?
3. ¢Son comprensibles las X
preguntas del cuestionario?
4. ¢ilLas preguntas del cuestionario X
siguen una secuencia légica?
5. ¢Las preguntas del cuestionario X
seran reproducibles en otros '
estudios similares?
6. ¢Las preguntas del cuestionario X
son adaptados a la actualidad y
realidad nacional?
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U M A pniversidod VALIDACION DE INSTRUMENTO PARA RECOLECTAR DATOS

Calidad Académica con Compromiso Social

Il. SUGERENCIAS

1. ¢Cudles de las preguntas considera usted que deberian incorporarse?
Ninguna
2. ;Cuales de las preguntas considera usted que podrian eliminarse? Ninguna

3. ¢(Cudles de las preguntas considera usted que deberian reformularse?
Ninguna

Fecha: 11 de agosto de 2021

Validado por: Dr. Rosa Danitza Moyano Legua.
Firma: £ >~ C_ >
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U M A Universidad VALIDACION DE INSTRUMENTO PARA RECOLECTAR DATOS

Calidad Académica con Compromiso Social

UNIVERSIDAD MARIA AUXILIADORA
FACULTAD DE CIENCIAS DE SALUD

Escuela Profesional de Farmacia y Bioquimica

Ficha de validacidon del cuestionario

Titulo del Proyecto de Tesis

“INFLUENCIA DEL CONOCIMIENTO Y DECISION PARA LA ADQUISICION SOBRE LA
AUTOMEDICACION DE ANTIBIOTICOS POR CLIENTES DE LA BOTICA FARMAREY J.A.C DE
MARISCAL CACERES, SAN JUAN DE LURIGANCHO, LIMA, 2021.”

-Huaman Blanco Sadith

Tesistas -Hurtado Cieza Yulisa Medaly

. ASPECTOS DE VALIDACION

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

Porcentaje (%) de aprobacién
PREGUNTAS PARA EL EVALUADOR ]

<50 | 50 60 70 80 90 | 100

1. ¢El cuestionario lograra obtener
datos para lograr el objetivo del
proyecto? X

2. ¢(las preguntas del cuestionario X
estan referidas a los objetivos
planteados?

3. ¢Son comprensibles las preguntas X
del cuestionario?
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U M A Universidad VALIDACION DE INSTRUMENTO PARA RECOLECTAR DATOS

Calidad Académica con Compromiso Social

4. (las preguntas del cuestionario X
siguen una secuencia légica?

5. ¢élas preguntas del cuestionario
seran reproducibles en otros
estudios similares?

6. ¢Las preguntas del cuestionario son
adaptados a la actualidad y realidad
nacional?

Il. SUGERENCIAS

1. ¢Qué items considera usted que deberian agregarse?
NINGUNO

2. ¢Qué items considera usted que podrian eliminarse?
NINGUNO

3. ¢Qué items considera usted que deberian reformularse o precisarse mejor?
NINGUNO

Fecha: 13 de agosto de 2021

Validado por: Mg. Enrique Christian MONTANCHEZ Mercado
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U M A I Universidad VALIDACION DE INSTRUMENTO PARA RECOLECTAR DATOS

Calidad Académica con Compromise Sccial

UNIVERSIDAD MARIA AUXILIADORA
FACULTAD DE CIENCIAS DE SALUD

Escuela Profesional de Farmacia y Bioquimica

Ficha de validacién del cuestionario

Titulo del Proyecto de Tesis

“INFLUENCIA DEL CONOCIMIENTO Y DECISION PARA LA ADQUISICION SOBRE LA
AUTOMEDICACION DE ANTIBIOTICOS POR CLIENTES DE LA BOTICA FARMAREY J.A.C DE
MARISCAL CACERES, SAN JUAN DE LURIGANCHO, LIMA, 2021.”

-Huaman Blanco Sadith

Tesistas -Hurtado Cieza Yulisa Medaly

I. ASPECTOS DE VALIDACION

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

Porcentaje (%) de aprobacién
PREGUNTAS PARA EL EVALUADOR

<50 | 50 60 70 80 90 | 100

1. ¢El cuestionario logrard obtener X
datos para lograr el objetivo del
proyecto?

2. ¢élas preguntas del cuestionario X

estan referidas a los objetivos
planteados?

3. ¢Son comprensibles las preguntas | X
del cuestionario?
4. ¢las preguntas del cuestionario X

siguen una secuencia légica?
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UM A Universicad VALIDACION DE INSTRUMENTO PARA RECOLECTAR DATOS

Calidad Académica con Compromiso Social

5. ¢las preguntas del cuestionario
seran reproducibles en otros
estudios similares?

6. ¢Laspreguntas del cuestionario son
adaptados ala actualidad y realidad
nacional?

Il. SUGERENCIAS

1. ¢ Cudles de las preguntas considera usted que deberian incorporarse?
Ninguna

2. ;Cuales de las preguntas considera usted que podrian eliminarse?
Ninguna

3. ;Cuales de las preguntas considera usted que deberian reformularse?
Ninguna

Fecha: 17 de agosto de 2021
Validado por: Dr. Heclor Alexander Viichez Caceda

%

Firma:
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ANEXO F. Carta de Presentacién




ANEXO G. Carta de Aceptacion




Anexo H. Evidencias fotogréficas de trabajo de campo
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