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RESUMEN 

 

Objetivo: Determinar el conocimiento y actitudes sobre las plantas medicinales 

utilizados en la prevención y/o tratamiento complementario en la pandemia de la 

COVID-19 en el distrito de Juliaca-Puno, Junio 2022. 

 

Materiales y métodos: La presente investigación tuvo un enfoque cualitativo, 

diseño no experimental, descriptivo y de corte transversal. En donde, la población 

estuvo constituida por 235110 pobladores del distrito de Juliaca desde 18 a 65 

años, la muestra fue de 384 pobladores, el muestreo fue probabilístico aleatorio 

simple. La técnica fue la encuesta y el instrumento el cuestionario. 

 

Resultado: Los encuestados poseen un conocimiento empírico y una actitud 

aceptable. Las plantas con propiedades medicinales fueron Ayrampo (Opuntia 

opurimacensis) 57,81% (213), kion o jengibre (Zingiber officinale) 53,13% (204); el 

63,54% (244) utilizó infusión, el 13,54% (52) maceración, 9,64% (89) jugo, 7,29% 

frotación y el 5,99% (23) cocción; la forma de administración: el 89,58% (344) utilizó 

la vía oral, las partes más utilizadas el 66,67% (256) empleo las hojas, el 31,25% 

(120) flor, 1,30% (5) raíz y el 0,78% (3) el tallo. 

 

Conclusiones: La población en el distrito de Juliaca-Puno, posee un conocimiento 

empírico y una actitud de forma aceptable sobre las plantas medicinales utilizadas 

en la prevención y/o tratamiento complementario en la pandemia de la COVID-19. 

 

Palabras claves: Actitudes, plantas medicinales, COVID-19 
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ABSTRACT 

 

Objective: To determine the knowledge and attitudes about the medicinal plants 

used in the prevention and/or complementary treatment in the COVID-19 pandemic 

in the district of Juliaca-Puno, June 2022. 

 

Materials and methods: This research had a qualitative approach, non-

experimental, descriptive and cross-sectional design. Where, the population 

consisted of 235,110 inhabitants of the Juliaca district from 18 to 65 years old, the 

sample was 384 inhabitants, the sampling was simple random probabilistic. The 

technique was the survey and the instrument the questionnaire. 

 

Result: Respondents have empirical knowledge and an acceptable attitude. The 

plants with medicinal properties were Ayrampo (Opuntia opurimacensis) 57.81% 

(213), ginger or ginger (Zingiber officinale) 53.13% (204); 63.54% (244) used 

infusion, 13.54% (52) maceration, 9.64% (89) juice, 7.29% rub, and 5.99% (23) 

cooking; the form of administration: 89.58% (344) used the oral route, the most used 

parts 66.67% (256) used the leaves, 31.25% (120) flower, 1.30% (5 ) root and 0.78% 

(3) stem. 

 

Conclusions: The population in the district of Juliaca-Puno has empirical 

knowledge and an acceptable attitude about the medicinal plants used in the 

prevention and/or complementary treatment in the COVID-19 pandemic. 

 

Keywords: Attitudes, medicinal plants, COVID-19



 

1 
 
 

I. INTRODUCCIÓN 

En nuestro tiempo la enfermedad del coronavirus (COVID-19) ha desatado más de 

una ola de contagios a nivel mundial1,2, afectando la normalidad de vida de la 

población y, causando problemas en la salud de la población, perjudicando sectores 

tales como la salud, educación, economía y turismo3,4. En el ámbito de la salud, 

estudios demostraron que la sintomatología está caracterizada por presentar 

insuficiencia respiratoria, tos, gripe, cefalea, fiebre y mareos 5,6; la población  en 

emergencia sanitaria recurre a la medicina tradicional y/o natural 7,8.   

Es por ello que la Organización Mundial de la Salud (OMS), frente a este suceso 

mundial instó a la población mundial tomar medidas preventivas y posturas 

altruistas para frenar la tasa de contagio de esta enfermedad 9; también recomendó 

la utilización de fármacos para el manejo de pacientes con diagnostico positivo al 

SARS-Cov-210. Por otra parte, avaló la investigación de plantas medicinales y la 

búsqueda de nuevos medicamentos para tratar a esta nueva enfermedad 11,12. 

Sin embargo, aún no se han encontrado tratamientos y vacunas específicas para 

su tratamiento y actualmente varios investigadores mundiales están realizando 

estudios sobre el potencial de la medicina tradicional para ser una alternativa en el 

manejo de la COVID-19 13,14. Así mismo, la cobertura de los medios de 

comunicación juega un papel importante en la utilización de plantas medicinales en 

la lucha contra la pandemia15,16.  

La aparición repentina de COVID-19 llevó al mundo entero a buscar soluciones 

relevantes para combatir la pandemia. Aunque se están realizando ensayos 

continuos para desarrollar vacunas precisas y anticuerpos terapéuticos, aún no se 

ha desarrollado un remedio potencial 17. Las plantas han contribuido en gran 

medida al tratamiento de varias enfermedades humanas y se han descrito 

previamente diferentes principios activos que impiden la replicación de numerosos 

virus 18.  

A pesar de los informes positivos de medicamentos a base de plantas, hasta la 

fecha no se pudieron realizar ensayos clínicos exitosos de medicamentos contra la 

enfermedad del coronavirus. En vista que, estamos en medio de una crisis sanitaria 
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por la pandemia que aún no termina, la medicina tradicional es una de las 

alternativas que se pueden utilizar para romper la cadena de transmisión y 

mantener la inmunidad 17,19.  

Especialmente en este momento, donde aún no se ha encontrado una cura para la 

enfermedad, las personas están usando las plantas medicinales como un 

tratamiento alternativo con varios beneficios 20,21. Las plantas que se pueden 

consumir y ser estimulantes del sistema inmunológico son potencialmente las más 

utilizadas; ahora bien, muchas hierbas y plantas medicinales tienen compuestos 

bioactivos prometedores para la terapia farmacológica moderna 22.  

En los continentes, Asia, Europa, África y Oceanía, se ha demostrado el incremento 

en la utilización de plantas medicinales contra la COVID-19 23,24; así mismo, en los 

países como China, Rusia, Estados Unidos y otros están realizando la búsqueda 

de nuevos fármacos a partir de plantas medicinales con actividad antiviral 25,26. Así 

mismo, las autoridades sanitarias de los países sudamericanos recomendaron la 

utilización de plantas medicinales con actividad antiviral y/o para aliviar los síntomas 

causados por el coronavirus27. 

En el Perú, la pandemia todavía no está bajo control hasta ahora y no se ha 

recomendado un agente terapéutico definitivo para el manejo de la COVID-19 para 

humanos 28,29. En esta situación, en la que los agentes preventivos y terapéuticos 

no han sido establecidos y recomendados para su administración a los pacientes, 

muchas personas en la comunidad usan con frecuencia plantas medicinales.  

En la Región de Puno, ahora que estamos atravesando la tercera ola de COVID-19 

y la situación climática acompañada por la propagación de la influenza estacional 

por el verano. La combinación de la temporada de influenza y la tercera ola puede 

generar más confusión y ejercer más presión sobre los sistemas de salud pública; 

y por ello hace que la población en general recurra a la utilización de plantas 

medicinales en su mayor parte que caractericen a la región30.  

Por ello contamos con la siguiente pregunta principal de investigación: 
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¿Cuál es el conocimiento y actitudes sobre las plantas medicinales utilizados en la 

prevención y/o tratamiento complementario en la pandemia de la COVID-19 en el 

distrito de Juliaca-Puno, Junio 2022? 

Como preguntas secundarias: 

- ¿Qué plantas medicinales son utilizadas en la prevención y/o tratamiento 

complementario en la pandemia de la COVID-19 en el distrito de Juliaca-

Puno, Junio 2022? 

- ¿Cuál fue la frecuencia de uso de las plantas medicinales en la prevención 

y/o tratamiento complementario en la pandemia de la COVID-19 en el distrito 

de Juliaca-Puno, Junio 2022? 

- ¿Cuáles son los preparados más frecuentes para el uso de las plantas 

medicinales en la prevención y/o tratamiento complementario en la 

pandemia de la COVID-19 en el distrito de Juliaca-Puno, Junio 2022? 

El uso de las plantas medicinales en la era de la pandemia de COVID-19 es muy 

útil como prevención, es decir, para aumentar la resistencia, o como complemento 

de la medicina convencional que se administra a los pacientes de COVID-19 para 

mejorar el sistema inmunológico de una persona. Las plantas medicinales son 

utilizadas por su potencial activo 31. 

El conocimiento sobre las plantas medicinales aplicada en la pandemia del 

coronavirus es el resultado de la adquisición de experiencias y la observación, 

respecto a su recolección, empleo, dosificación y actividad Fito terapéutica para 

tratar la COVID-19 32. 

La actitud sobre las platas medicinales utilizadas durante la pandemia es una 

postura mental y neurológica en base a la experiencia, evento suscitado; es decir, 

la actitud califica el empleo de los recursos Fito terapéuticos para tratar la COVID-

19 33.  

La tercera ola de COVID-19, constituye una amenaza inminente para la sociedad, 

con un costo inmenso en términos de vidas humanas y un impacto económico 

devastador 34. Una ola epidémica como un número creciente de casos de COVID-

19 con un pico definido, seguido de una disminución en los casos o un período 

mínimo, en el que la transmisión se ve disminuida 35.  
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A nivel nacional, Basilio y Llica (2021), describieron los suplementos vitamínicos y 

plantas medicinales utilizados con mayor frecuencia en la prevención y/o 

tratamiento complementario del COVID-19 en el Mercado Edén Monterrico. El 

método fue descriptivo. En su trabajo de investigación se evidenció que todas las 

personas tienen un conocimiento adecuado acerca de las propiedades curativas de 

las plantas, donde las más utilizadas fueron el eucalipto con 23,75% y el kion 

18,75%, el ajo y la cebolla con la misma proporción 18,75%, manzanilla 11,25%, 

uña de gato 2,5% mientras que el 1,25% restante indicó que no utiliza ninguna 

planta medicinal. En donde concluyen que las plantas medicinales para tratar o 

prevenir el COVID-19, fueron el eucalipto, el kion, el ajo, la cebolla, la manzanilla, 

uña de gato y una indico que no utiliza ninguna planta medicinal 36. 

Villena et al. (2021), identificaron las plantas medicinales y alimentos funcionales 

que la población del Cusco ubicada en los Andes del Perú para hacer frente a la 

COVID-19. Su metodología se caracterizó por ser una investigación descriptiva, no 

experimental y transversal. En su investigación halló los siguientes resultados: las 

plantas medicinales más utilizadas fueron el eucalipto (70,2%), kión (68,3%), ajo 

(58,8%), matico (49,6%), manzanilla (34,0%) y coca (21,6%). Finalmente 

concluyeron, la población del Cusco si utilizo plantas medicinales con fines de 

prevención, alivio de síntomas y coadyuvante en el tratamiento con medicamentos 

para la COVID-19 37. 

Marcelo. (2022), determinó el uso empírico de plantas medicinales para la 

enfermedad por coronavirus (COVID -19) en pobladores del centro poblado de 

Otuzco, Cajamarca 2020. El tipo de investigación fue transversal. En donde los 

resultados mostraron que el 78,59% de pobladores del centro poblado de Otuzco 

hacen uso empírico de plantas medicinales para la enfermedad por coronavirus 

(COVID-19), siendo las más utilizadas, el eucalipto (47,71%), matico (26,61%) y 

jengibre (6,12%); las mismas que también lo usan combinadas unas con otras, 

entre ellas, el eucalipto con matico y jengibre (52,91%) y el eucalipto con matico y 

ajo (24,77%); Finalmente concluyen que más del 50% de pobladores del centro 

poblado de Otuzco recurren en primer lugar al uso empírico de plantas medicinales 

para el tratamiento de la enfermedad por coronavirus (COVID-19) 38. 
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A nivel internacional, Abubakar et al (2022), en Nigeria, determinaron la utilización 

de plantas medicinales utilizadas para tratar enfermedades virales emergentes y 

reemergentes en el norte de Nigeria. La metodología fue descriptiva. En sus 

resultados se evidenció que las partes de la planta, como raíces, corteza, hojas, 

semillas y frutas, se prepararon como decocción, brebaje, infusión o ungüento para 

el tratamiento oral y tópico de enfermedades virales; las plantas más utilizadas 

fueron Moringa oleifera (75,3%), Elaeis guineensis Jacq. (80%) y Acacia nilotica 

(70%) en los estados de Kebbi, Kwara y Sokoto, respectivamente. Finalmente 

concluyen, el estudio reveló plantas medicinales poco investigadas y no 

investigadas que se utilizan para tratar la hepatitis, la poliomielitis, la viruela del 

simio, la viruela, la fiebre amarilla, la fiebre de Lassa, la meningitis y el COVID-19 

39. 

Akbulut (2021), determinó las preferencias de uso de plantas medicinales de los 

clientes de los herbolarios frente a los síntomas de COVID-19 durante el período 

de pandemia. Su metodología fue descriptivo retrospectivo. En sus resultados 

destacaron que la preferencia más alta fue para Thymus spp. (0,59). Le siguieron 

Ceratonia siliqua L. (0,56), Zingiber officinale Roscoe (0,56) y Mentha pulegium L. 

(0,50). Por otra parte, las plantas en el área de estudio con alto nivel de fidelidad 

fueron Zingiber officinale (84,83%) para la tos, Thymus spp. (80,95%) para fiebre, 

Mentha pulegium (76,47%) para náuseas-vómitos. Finalmente concluye, que hubo 

un aumento significativo en las ventas de especies como Sambucus nigra, 

Echinacea angustifolia y Thymus spp., durante el período de pandemia. Esta 

situación demostró que había un consenso entre el público de que estas plantas 

eran efectivas contra los síntomas de COVID-1940. 

Rioja T. et al. (2020), en México, evaluaron la percepción sobre COVID-19 y el uso 

de plantas para tratar la enfermedad. La metodología fue de corte transversal. Los 

resultados se evidenció que  el 99,70% conocían los síntomas de la COVID-19, el 

56.50% afirmo que ellos o algunos de sus familiares padecieron esta enfermedad, 

el 70.00% afirma que utilizo plantas medicinales antes de la pandemia, el 70,00% 

afirma que uso plantas para tratar la COVID-19, el 16,4% afirma que uso Zingiber 

officinale Roscoe, el 14,00% Eucalyptus globulus Labill, 12,80% Citrus arauntifolia, 

11,3% utilizo hierba santa, el 10,40% guayaba; Así mismo, su muestra en estudio 
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afirmo que las plantas fueron utilizadas en su mayoría para tratar síntomas como la 

tos (58,40%), la fiebre (33,70%), el dolor de cabeza (18,10%) y el dolor de garganta 

(18,10%). Finalmente concluyen, el jengibre, el eucalipto, el limón y la hierba santa 

fueron las especies más utilizadas para tratar los síntomas de COVID-19 41. 

Con respecto a la justificación, es aportar en el crecimiento educativo, científico, en 

el cual se pretende contribuir en la toma de decisiones y mejoras en la promoción 

de la salud. Toda la información adjuntada en esta investigación es verídica y ha 

sido probada bajo estándares científicos.  

En cuanto al valor teórico; aportará la caracterización de plantas usadas por la 

población del distrito de Juliaca; así mismo, la información que se obtendrá 

pretende contribuir en el desarrollo de la profesión Químico Farmacéutica, a su vez 

pretendemos orientar, guiar a futuras investigaciones. En relación al valor práctico; 

se procura orientar a la población sobre el uso adecuado y correcto de las plantas 

medicinales. Con respecto al valor metodológico: se realizarán aplicando el método 

científico que serán validadas para una mejor confiabilidad del instrumento de 

estudio.  

El siguiente objetivo principal es determinar el conocimiento y actitudes sobre las 

plantas medicinales utilizados en la prevención y/o tratamiento complementario en 

la pandemia de la COVID-19 en el distrito de Juliaca-Puno, Junio 2022. 

Entretanto los objetivos específicos son  

- Identificar las plantas medicinales utilizadas en la prevención y/o tratamiento 

complementario en la pandemia de la COVID-19 en el distrito de Juliaca-

Puno, Junio 2022. 

- Describir la frecuencia de uso de las plantas medicinales en la prevención 

y/o tratamiento complementario en la pandemia de la COVID-19 en el distrito 

de Juliaca-Puno, Junio 2022. 

- Identificar los preparados más frecuentes para el uso de las plantas 

medicinales en la prevención y/o tratamiento complementario en la 

pandemia de la COVID-19 en el distrito de Juliaca-Puno, Junio 2022. 
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II. MATERIAL Y MÉTODOS 

II.1. Enfoque y diseño de la investigación 

La presente investigación tuvo un enfoque cualitativo, diseño no experimental, 

tipo de investigación descriptivo y de corte transversal. 

Un estudio de enfoque cualitativo, se caracteriza porque los datos a recopilase 

son no estandarizados, y se describieron los aspectos cualitativos de la 

variable, facilitando la utilización de encuestas en el uso de las plantas 

medicinales en los pobladores del distrito de Juliaca42.  

Los estudios de diseño no experimental, se distingue porque el investigador no 

controla ni manipula deliberadamente la variable, por lo contrario, observa los 

acontecimientos tal y como se presenta en su contexto natural, y luego se 

analiza, evalúa, y determina los resultados43. 

El tipo de investigación es descriptivo porque afronta la variable en su medio 

original sin realizar ninguna modificación44. 

En un estudio de corte trasversal, únicamente se realiza una sola medición a 

la variable estudiada, en un determinado tiempo establecido por el investigador 

45. 

II.2. Población, muestra y muestreo 

La población estuvo constituida por los pobladores del distrito de Juliaca. Es 

decir, se trata de una población finita constituida por 235110 pacientes desde 

los 18 a 65 años. 

Se trabajó con una muestra de: 384 pacientes 

La muestra de estudio se obtuvo mediante la siguiente fórmula: tamaño de 

muestra para población finita.                          

𝑛 =
𝑍2 ∗ 𝑁 ∗ 𝑝 ∗ 𝑞

𝑒2 ∗ (𝑁 − 1) + (𝑍2 ∗ 𝑝 ∗ 𝑞)
 

Donde: 

Zα: Nivel de confianza al 95%. 

N: Población total del estudio. 
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p: Probabilidad de éxitos. 

q: Probabilidad de fracasos 

e: Error al 5% (0.05) 

n: Tamaño de muestra 

𝑛 =
(1.96)2 ∗ 235110 ∗ 0.50 ∗ 0.50

(0.05)2 ∗ (235110 − 1) + (1.962 ∗ 0.50 ∗ 0.50)
 

𝑛 =
225799.644

587.77 + 0.9604
 

𝑛 = 384 

Criterios de inclusión: 

- Pobladores mayores o igual de 18 años hasta los 65 años. 

- Pobladores voluntarios. 

- Pobladores que firmen el consentimiento informado. 

Criterios de exclusión: 

- Pobladores menores de 18 años. 

- Pobladores mayores de 65 años. 

Para la selección de muestra el tipo de muestreo a emplearse fue 

probabilístico aleatorio simple.  

II.3. Variables de investigación 

Contamos con las siguientes variables de investigación: 

Variable 1: Conocimiento y actitudes 

Definición conceptual: El conocimiento sobre las plantas medicinales aplicada 

en la pandemia del coronavirus es el resultado de la adquisición de 

experiencias y la observación, respecto a su recolección, empleo, dosificación 

y actividad Fito terapéutica para tratar la COVID-19 32. 

La actitud sobre las plantas medicinales utilizadas durante la pandemia, es una 

postura mental y neurológica en base a la experiencia, evento suscitado; es 
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decir, la actitud califica el empleo de los recursos Fito terapéuticos para tratar 

la COVID-19 33.  

Definición operacional: El instrumento formado por 12 ítems nos permitió 

describir el conocimiento y las actitudes de la población sobre las plantas 

medicinales utilizadas en la prevención y/o tratamiento complementario en la 

pandemia de la COVID-19 en el distrito de Juliaca. 

Variable 2: Plantas medicinales 

Definición conceptual: El uso de las plantas medicinales en la era de la 

pandemia de COVID-19 es muy útil como prevención, es decir, para aumentar 

la resistencia, o como complemento de la medicina convencional que se 

administra a los pacientes de COVID-19 para mejorar el sistema inmunológico 

de una persona31.  

Definición operacional: El instrumento formado por 8 ítems nos permitió 

describir las plantas utilizados en la prevención y/o tratamiento complementario 

en la pandemia de la COVID-19 en el distrito de Juliaca. 

II.4. Técnicas e instrumentos para la recolección de datos 

La técnica que se utilizó fue la encuesta por medio del instrumento que es un 

cuestionario que nos facilitó el acceso en la recolección de la información 

acerca de la utilización de plantas medicinales 

II.5. Plan metodológico para la recolección de datos 

- Para comenzar con el estudio se realizó la validación del instrumento en la 

unidad de investigación de la Universidad María Auxiliadora, 

posteriormente se solicitó la carta de presentación y con ella se realizó el 

trámite de autorización al alcalde del Distrito de Juliaca para realizar la 

recolección de los datos. 

- Luego se informó el propósito, los objetivos de la investigación y la 

contribución del presente estudio a los pobladores; así mismo, se les 

explicó las ventajas de participar en la investigación y finalmente se les 

preguntó a los pacientes si quieren participar en la investigación y de 

acceder se les realizará la encuesta. 
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- Durante el proceso de la encuesta, si el paciente tiene alguna duda se le 

absolvió inmediatamente, para asegurar el correcto llenado del 

cuestionario. Cuando el paciente haya culminado con la encuesta, se 

verificó el llenado correcto de esta para no tener problemas en la digitación 

de los datos. 

- Finalmente, se digitó la información en el programa Excel 2020 y se 

procesó la información en el paquete estadístico SPSS versión 25; con 

tales herramientas se elaboró las tablas y gráficos que permitieron la 

obtención del comportamiento de las variables de estudio.  

II.6. Procesamiento del análisis estadístico 

- A partir de la base de datos ya formada se realizó tablas y gráficos pilotos 

y luego se seleccionaron aquellas que facilitaron la interpretación, 

descripción y el análisis de los estadísticos. 

- En las tablas y gráficos seleccionados se plasmaron los estadísticos 

descriptivos, así como las frecuencias de tendencia central, porcentajes, 

recuento. 

- Se emplearon los estadísticos correlativos que permitan determinar la 

relación entre las dos variables de estudio, en donde se analizó el 

comportamiento de las variables, así como su intensidad de relación. A 

partir de todo ello, se realizó el respectivo análisis e interpretación y 

presentación de los resultados estadísticos. 

II.7. Aspectos éticos 

Se tomaron los principios de beneficencia, no maleficencia 46. Desde el 

momento de ejecución hasta su culminación se evalúa en razón a la normativa 

establecida, sin quitar o aumentar más de lo indicado 47. 

Principio de beneficencia: la presente investigación no es malintencionada, 

por lo contrario, promueve y favorece el bien 48. 

Principio de no maleficencia: en la presente investigación se guardó y 

cumplirá el principio de no maleficencia; siendo este uno de los aspectos éticos 

más resaltantes de los profesionales de la salud.  El presente principio consiste 

en no dañar, ni realizar algún acto de oprobio que perjudique al participante; 

por lo tanto, se velará en favor del bienestar 49.  



 

11 
 
 

III. RESULTADOS 

A continuación, los resultados obtenidos de la investigación denominada: Estudio 

del conocimiento y actitudes sobre las plantas medicinales utilizados en la 

prevención y/o tratamiento complementario en la pandemia de la COVID-19 en el 

distrito de Juliaca-Puno. 

Tabla 1. Género 

 

 

 Frecuencia Porcentaje Chi cuadrado 

Válido Femenino 272,00 70,83 0.534 

Masculino 112,00 29,17 

Total 384,00 100,00 

 

 
 

Figura 1. Porcentajes respecto al género 

Fuente: Elaborada por las autoras 

En la Tabla 1 y Figura 1, se muestra el género de la población del Distrito de Juliaca, 

en donde, el 70,83% (272) corresponde a femenino y 29,17% (112) a masculino. 
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Tabla 2. Edad 

 
 Frecuencia Porcentaje Chi cuadrado 

Válido 18 a 25 años 64,00 16,67 0.124 

26 a 35 años 69,00 17,97 

36 a 45 años 105,00 27,34 

46 a 55 años 93,00 24,22 

56 a 65 años 53,00 13,80 

Total 384,00 100,00 

 

 
 

Figura 2. Porcentajes respecto a la edad.  

Fuente: Elaborada por las autoras 

En la Tabla 2 y Figura 2, se muestra la edad de la población del Distrito de Juliaca, 

en donde, el grupo etario de 36 a 45 años representa el 27,34% (105), 46 a 55 años 

el 24,22% (93), 26 a 35 años el 17,97% (69), 18 a 25 años el 16,67% (64) y 56 a 

65 años el 13,80% (53). 
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Tabla 3.  Ocupación 

 Frecuencia Porcentaje Chi cuadrado 

Válido Comerciante 185,00 48,18 0.451 

Ama de casa 85,00 22,14 

Estudiante 75,00 19,53 

Profesional 39,00 10,16 

Total 384,00 100,00 

 

 
 

Figura 3. Porcentajes respecto a la ocupación.  

Fuente: Elaborada por las autoras 

En la Tabla 3 y Figura 3, se muestra la ocupación de los pobladores del distrito de 

Juliaca, en donde el 48,18% (185) son comerciantes, 22,14% (85) ama de casa, 

19,53% (75) estudiante y el 10,16% (39) profesional. 
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Tabla 4.  Grado de instrucción 

 Frecuencia Porcentaje Chi cuadrado 

Válido Ninguna 37,00 9,64 0.520 

Primaria 54,00 14,06 

Secundaria 191,00 49,74 

Universitario 102,00 26,56 

Total 384,00 100,00 

 

 
 

Figura 4. Porcentajes respecto a grado de instrucción 

Fuente: Elaborada por las autoras 

En la Tabla 4 y Figura 4, se observa el grado de instrucción de la población del 

distrito de Juliaca, donde el 49,74% (191) corresponde a secundaria; el 26,56% 

(102) universitario; el 14,06% (54) primaria y el 9,64% (37) ninguna. 
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Tabla 5. Ajo en la prevención y/o tratamiento de la COVID-19 

Usted utilizo ajo (Allium sativum) para la prevención y/o tratamiento de la 

COVID-19 

 Frecuencia Porcentaje Chi cuadrado 

Válido A veces 36,00 9,38 0.000 

Casi siempre 156,00 40,63 

Siempre 192,00 50,00 

Total 384,00 100,00 

 

 

 
 

Figura 5.  Ajo en la prevención y/o tratamiento de la COVID-19 

Fuente: Elaborada por las autoras 

En la Tabla 5 y Figura 5, se observa la utilización de ajo (Allium sativum) para la 

prevención y/o tratamiento de la Covid-19 por los pobladores del distrito de Juliaca, 

en donde el 50,00% (192) afirma que siempre la utiliza, el 40,63% (156) casi 

siempre y el 9,38% (36) a veces. 
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Tabla 6. Eucalipto en la prevención y/o tratamiento de la COVID-19 

 

Usted utilizo eucalipto (Eucaliptus globulus) para la prevención y/o 

tratamiento de la COVID-19 

 Frecuencia Porcentaje Chi cuadrado 

Válido A veces 13,00 3,39 0.000 

Casi siempre 191,00 49,74 

Siempre 180,00 46,88 

Total 384,00 100,00 

 

 
 

 

Figura 6. Eucalipto en la prevención y/o tratamiento de la COVID-19 

Fuente: Elaborada por las autoras 

En la Tabla 6 y Figura 6, se muestra el uso del eucalipto (Eucaliptus globulus) para 

la prevención y/o tratamiento de la Covid-19 en los pobladores del Distrito de 

Juliaca, donde el 49,74% (191) utiliza casi siempre, el 46,88% (180) siempre y el 

3,39% (13) a veces. 
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Tabla 7. Jengibre en la prevención y/o tratamiento de la COVID-19 

 

Usted utilizo kion o jengibre (Zingiber officinale) para la prevención y/o 

tratamiento de la COVID-19 

 Frecuencia Porcentaje Chi cuadrado 

Válido A veces 36,00 9,38 0.000 

Casi siempre 144,00 37,50 

Siempre 204,00 53,13 

Total 384,00 100,00 

 

 

 
 

Figura 7. Jengibre en la prevención y/o tratamiento de la COVID-19 

Fuente: Elaborada por las autoras 

En la Tabla 7 y Figura 7, se muestra el uso del kion o jengibre (Zingiber officinale) 

para la prevención y/o tratamiento de la Covid-19 en los pobladores del Distrito de 

Juliaca, donde, el 53,13% (204) utiliza siempre, el 37,50% (144) casi siempre y el 

9,38% (36) a veces. 
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Tabla 8. Limón en la prevención y/o tratamiento de la COVID-19 

 

Usted utilizo limón (Citrus limón) para la prevención y/o tratamiento de la 

COVID-19 

 Frecuencia Porcentaje Chi cuadrado 

Válido Casi nunca 1,00 ,26 0.000 

A veces 34,00 8,85 

Casi siempre 157,00 40,89 

Siempre 192,00 50,00 

Total 384,00 100,00 

 

 

 
 

Figura 8. Limón en la prevención y/o tratamiento de la COVID-19 

Fuente: Elaborada por las autoras 

En la Tabla 8 y Figura 8, se muestra el uso del limón (Citrus limón) para la 

prevención y/o tratamiento de la Covid-19 en los pobladores del Distrito de Juliaca, 

donde, el 50,00% (192) utiliza siempre, el 40,89% (157) casi siempre, el 8,85% (34) 

a veces y el 0,26% (1) casi nunca. 
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Tabla 9. Muña en la prevención y/o tratamiento de la COVID-19 

 

Usted utilizo muña (Minthostachys mollis) para la prevención y/o 

tratamiento de la COVID-19 

 Frecuencia Porcentaje Chi cuadrado 

Válido Casi nunca 175,00 45,57 0.000 

A veces 208,00 54,17 

Casi siempre 1,00 ,26 

Total 384,00 100,00 

 

 

 
 

Figura 9. Muña en la prevención y/o tratamiento de la COVID-19 

Fuente: Elaborada por las autoras 

En la Tabla 9 y Figura 9, se muestra el uso de la muña (Minthostachys mollis) para 

la prevención y/o tratamiento de la Covid-19 en los pobladores del Distrito de 

Juliaca, donde, el 54,17% (208) utiliza a veces, el 45,57% (175) casi nunca y el 

0,26% (1) casi siempre. 
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Tabla 10. Wira wira en la prevención y/o tratamiento de la COVID-19 

 

Usted utilizo wira wira (Achyrocline satureioides) para la prevención y/o 

tratamiento de la COVID-19 

 Frecuencia Porcentaje Chi cuadrado 

Válido Casi nunca 23,00 5,99 0.000 

A veces 162,00 42,19 

Casi siempre 133,00 34,64 

Siempre 66,00 17,19 

Total 384,00 100,00 

 

 

 
 

Figura 10.  Wira wira en la prevención y/o tratamiento de la COVID-19 

Fuente: Elaborada por las autoras 

En la Tabla 10 y Figura 10, se muestra el uso de la Wira Wira (Achyrocline 

saturioides) para la prevención y/o tratamiento de la Covid-19 en los pobladores del 

Distrito de Juliaca, donde, el 42,19% (162) utiliza a veces, el 36,64% (133) casi 

siempre, 17,19% (66) siempre y el 5,99% (23) casi nunca. 
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Tabla 11.  Matico en la prevención y/o tratamiento de la COVID-19 

 

Usted utilizo matico (Piper aduncum) para la prevención y/o tratamiento 

de la COVID-19 

 Frecuencia Porcentaje Chi cuadrado 

Válido Casi nunca 213,00 55,47 0.001 

A veces 171,00 44,53 

Total 384,00 100,00 

 

 

 
 

Figura 11. Matico en la prevención y/o tratamiento de la COVID-19 

Fuente: Elaborada por las autoras 

En la Tabla 11 y Figura 11, se muestra el uso del Mático (Piper aduncum) para la 

prevención y/o tratamiento de la Covid-19 en los pobladores del Distrito de Juliaca, 

donde, el 55,47% (213) casi nunca lo utiliza, el 44,53% (171) a veces. 
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Tabla 12. Ayrampo en la prevención y/o tratamiento de la COVID-19 

 

Usted utilizo Ayrampo (Opuntia apurimacensis) para la prevención y/o 

tratamiento de la COVID-19 

 Frecuencia Porcentaje Chi cuadrado 

Válido Casi siempre 162,00 42,19 0.001 

Siempre 222,00 57,81 

Total 384,00 100,00 

 

 

 
 

 

Figura 12. Ayrampo en la prevención y/o tratamiento de la COVID-19 

Fuente: Elaborada por las autoras 

En la Tabla 12 y Figura 12, se muestra el uso del Ayrampo (Opuntia Apurimacensis) 

para la prevención y/o tratamiento de la Covid-19 en los pobladores del Distrito de 

Juliaca, donde, el 57,81% (213) utiliza siempre, el 42,19% (162) casi siempre. 
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Tabla 13. Frecuencia de uso de las plantas medicinales 

¿Con que frecuencia usa o utilizo la planta medicinal en el COVID-19 

durante el día? 

 Frecuencia Porcentaje Chi cuadrado 

Válido Una vez al día 137,00 35,68 0.782 

Dos veces 158,00 41,15 

Tres veces 89,00 23,18 

Total 384,00 100,00 

 

 
 

Figura 13. Frecuencia de uso de las plantas medicinales 

Fuente: Elaborada por las autoras 

En la Tabla 13 y Figura 13, se muestra la frecuencia de uso de las plantas 

medicinales para la prevención y/o tratamiento de la Covid-19 en los pobladores 

del Distrito de Juliaca, donde, el 41,15% (15) utiliza dos veces al día, el 35,68% 

(137) una vez al día, 23,18% (89) tres veces al día. 
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Tabla 14. Formas de preparación 

¿En qué formas de preparación usa o utilizo las plantas medicinales, en 

el COVID-19? 

 Frecuencia Porcentaje Chi cuadrado 

Válido Infusión 244,00 63,54 0.383 

Cocción 23,00 5,99 

Maceración 52,00 13,54 

Frotación 28,00 7,29 

Jugo 37,00 9,64 

Total 384,00 100,00 

 

 
 

Figura 14. Formas de preparación 

Fuente: Elaborada por las autoras 

En la Tabla 14 y Figura 14, se muestra las formas de preparación de las plantas 

medicinales utilizadas para la prevención y/o tratamiento de la Covid-19 en los 

pobladores del Distrito de Juliaca, donde, el 63,54% (244) utiliza infusión, el 13,54% 

(52) maceración, 9,64% (89) jugo, 7,29% frotación y el 5,99% (23) cocción. 
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Tabla 15. Forma de administración 

 

¿En qué forma de administración usa o utilizo las plantas medicinales en 

el COVID-19? 

 Frecuencia Porcentaje Chi cuadrado 

Válido Oral 344,00 89,58 0.121 

Inhalatoria 12,00 3,13 

Cutánea 28,00 7,29 

Total 384,00 100,00 

 

 

 
Figura 15. Forma de administración 

Fuente: Elaborada por las autoras 

En la Tabla 15 y Figura 15, se muestra las formas de administración de las plantas 

medicinales utilizadas para la prevención y/o tratamiento de la Covid-19 en los 

pobladores del Distrito de Juliaca, donde, el 89,58% (344) utiliza la vía oral, el 7,29% 

(28) cutánea, 3,13% (12) inhalatoria. 
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Tabla 16.  Partes de las plantas  

¿Cuáles son las partes de las plantas que más utiliza o utilizo en el 

COVID-19? 

 Frecuencia Porcentaje Chi cuadrado 

Válido Raíz 5,00 1,30 0.028 

Tallo 3,00 ,78 

Hoja 256,00 66,67 

Flor 120,00 31,25 

Total 384,00 100,00 

 

 

 
 

Figura 16.  Partes de las plantas 

Fuente: Elaborada por las autoras 

En la Tabla 16 y Figura 16, se muestra las partes utilizadas de las plantas 

medicinales para la prevención y/o tratamiento de la Covid-19 en los pobladores 

del Distrito de Juliaca, donde, el 66,67% (256) emplea las hojas, el 31,25% (120) 

flor, 1,30% (5) raíz y el 0,78% (3) el tallo. 
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Tabla 17. Plantas medicinales en la prevención 

¿Usted uso las plantas medicinales para prevenir la COVID-19? 

 Frecuencia Porcentaje Chi cuadrado 

Válido Siempre 1,00 ,26 0.000 

Casi siempre 25,00 6,51 

A veces 176,00 45,83 

Casi nunca 182,00 47,40 

Total 384,00 100,00 

 

 

 
 

Figura 17.  Plantas medicinales en la prevención 

Fuente: Elaborada por las autoras 

En la Tabla 17 y Figura 17, se muestra el uso de las plantas medicinales para 

prevención de la Covid-19 en los pobladores del Distrito de Juliaca, donde, el 

47,40% (182) casi nunca la utiliza, el 45,83% (176) a veces, 6,51% (25) casi 

siempre y el 0,26% (3) siempre. 
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Tabla 18. Plantas medicinales en el tratamiento  

 

¿Usted uso las plantas medicinales para tratar la COVID-19? 

 Frecuencia Porcentaje Chi cuadrado 

Válido Siempre 231,00 60,16 0.042 

Casi siempre 132,00 34,38 

A veces 21,00 5,47 

Total 384,00 100,00 

 

 

 
 

Figura 18. Plantas medicinales en el tratamiento 

Fuente: Elaborada por las autoras 

En la Tabla 18 y Figura 18, se muestra el uso de las plantas medicinales para tratar 

la Covid-19 en los pobladores del Distrito de Juliaca, donde, el 60,16% (231) 

siempre la utiliza, el 34,38% (132) casi siempre, 5,47% (21) a veces. 



 

29 
 
 

Tabla 19. Efectividad de las plantas medicinales en el tratamiento de la COVID-19 

 

Las plantas medicinales para tratar la COVID-19 son efectivas 

 Frecuencia Porcentaje Chi cuadrado 

Válido Ni desacuerdo ni acuerdo 136,00 35,42 0.000 

Medianamente acuerdo 247,00 64,32 

Totalmente de acuerdo 1,00 0,26 

Total 384,00 100,00 

 

 

 

 

Figura 19. Efectividad de las plantas medicinales en el tratamiento de la COVID-19 

Fuente: Elaborada por las autoras 

En la Tabla 19 y Figura 19, se muestra la actitud de los pobladores del distrito de 

Juliaca sobre la efectividad de las plantas medicinales en el tratamiento de la Covid-

19, en donde, el 64,32% (247) esta medianamente de acuerdo, el 35,42% (136) no 

en desacuerdo ni acuerdo y el 0,26% (19) totalmente de acuerdo. 
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Tabla 20. Venta de plantas medicinales en las oficinas farmacéuticas 

Las plantas medicinales para tratar la enfermedad del coronavirus deben 

venderse únicamente en las oficinas farmacéuticas. 

 Frecuencia Porcentaje Chi cuadrado 

Válido Totalmente en desacuerdo 231,00 60,16 0.012 

Medianamente desacuerdo 110,00 28,65 

Ni desacuerdo ni acuerdo 41,00 10,68 

Medianamente acuerdo 2,00 ,52 

Total 384,00 100,00 

 

 
 

 

Figura 20.  Venta de plantas medicinales en las oficinas farmacéuticas 

Fuente: Elaborada por las autoras 

En la Tabla 20 y Figura 20, se muestra la actitud de los pobladores del distrito de 

Juliaca sobre la venta de plantas medicinales en las oficinas farmacéuticas, en 

donde, el 60,16% (231) esta medianamente desacuerdo, el 28,65% (110) 

medianamente desacuerdo, 10,68% (419) ni desacuerdo ni acuerdo y el 0,52% (2) 

medianamente acuerdo. 
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Tabla 21. Plantas medicinales para la COVID-19 tiene menos efectos 

adversos que los medicamentos 

Las plantas medicinales para tratar la COVID-19 tiene menos efectos 

adversos que los medicamentos 

 Frecuencia Porcentaje Chi cuadrado 

Válido Totalmente en desacuerdo 1,00 ,26 0.000 

Medianamente desacuerdo 11,00 2,86 

Ni desacuerdo ni acuerdo 183,00 47,66 

Medianamente acuerdo 189,00 49,22 

Total 384,00 100,00 

 

 
 

Figura 21. Plantas medicinales para la COVID-19 tiene menos efectos adversos 

que   los medicamentos 

Fuente: Elaborada por las autoras 

En la Tabla 21 y Figura 21, se muestra la actitud de los pobladores del distrito de 

Juliaca sobre las plantas medicinales para la Covid-19 tiene menos efectos 

adversos que los medicamentos, en donde, el 49.22% (189) esta medianamente 

acuerdo, el 47.66% (183) ni desacuerdo ni acuerdo, 2.86% (11) medianamente 

desacuerdo y el 0.26% (1) Totalmente en desacuerdo. 
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Tabla 22.  Efectividad de las plantas medicinales para tratar el coronavirus 

frente a los medicamentos 

 

Las plantas medicinales para tratar el coronavirus son más efectivas que 

los medicamentos 

 Frecuencia Porcentaje Chi cuadrado 

Válido Medianamente desacuerdo 1,00 0,26 0.000 

Ni desacuerdo ni acuerdo 161,00 41,93 

Medianamente acuerdo 222,00 57,81 

Total 384,00 100,00 

 

 
 

Figura 22. Efectividad de las plantas medicinales para tratar el coronavirus frente 

a los medicamentos 

Fuente: Elaborada por las autoras 

En la Tabla 22 y Figura 22, se muestra la actitud de los pobladores del distrito de 

Juliaca sobre las plantas medicinales para tratar el coronavirus son más efectivas 

que los medicamentos, en donde, el 57,81% (222) esta medianamente de acuerdo, 

el 41,93% (161) ni desacuerdo ni acuerdo, 0,26% (1) medianamente desacuerdo. 
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Tabla 23. Recomendación de las plantas medicinales para tratar la COVID-19 

 

Recomendaría Ud. el uso de plantas medicinales para tratar la COVID-19 

 Frecuencia Porcentaje Chi 

cuadrado 

Válido Ni desacuerdo ni acuerdo 10,00 2,60 0.000 

Medianamente acuerdo 178,00 46,35 

Totalmente de acuerdo 196,00 51,04 

Total 384,00 100,00 

 

 

 
 

Figura 23. Recomendación de las plantas medicinales para tratar la COVID-19 

Fuente: Elaborada por las autoras 

En la Tabla 23 y Figura 23, se muestra la actitud de los pobladores del distrito de 

Juliaca sobre recomendación de las plantas medicinales para tratar la Covid-19, en 

donde, el 51,04% (196) está totalmente de acuerdo, el 46,35% (178) medianamente 

acuerdo, el 2,60% (10) ni desacuerdo ni acuerdo. 
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Tabla 24. Educación sobre el uso de las plantas medicinales en tiempos de 

pandemia es fundamental  

 

La educación sobre el uso de plantas medicinales en tiempos de 

pandemia es fundamental 

 Frecuencia Porcentaje 

Válido Totalmente de acuerdo 384,00 100,00 

 

 

 
 

Figura 24. Educación sobre el uso de las plantas medicinales en tiempos de 

pandemia es fundamental  

Fuente: Elaborada por las autoras 

En la Tabla 24 y Figura 24, se muestra la actitud de los pobladores del distrito de 

Juliaca sobre la educación del uso de las plantas medicinales en tiempos de 

pandemia, en donde, el 100,00% (384) está totalmente de acuerdo. 
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Tabla 25. Actitudes sobre las plantas medicinales en el tratamiento y/o 

prevención de la COVID-19 

Actitudes sobre las plantas medicinales en el tratamiento y/o prevención de 

la Covid-19 

 Frecuencia Porcentaje 

Válido Ni desacuerdo ni acuerdo 73 19,01 

Medianamente acuerdo 311 80,99 

Total 384 100,00 

 

 
 

Figura 25. Actitudes sobre las plantas medicinales en el tratamiento y/o prevención 

de la COVID-19 

Fuente: Elaborada por las autoras 

En la Tabla 25 y Figura 25, se muestra la actitud de los pobladores del distrito de 

Juliaca sobre las plantas medicinales en la prevención y/o tratamiento de la Covid-

19, en donde, el 80,99% (311) se encuentra medianamente acuerdo y el 19,01% 

(73) ni desacuerdo ni acuerdo. 



 

36 
 
 

Tabla 26. Relación entre el uso y la actitud de plantas medicinales en el 
tratamiento y/o prevención de la COVID-19 

 
 Actitudes sobre las plantas 

medicinales en el tratamiento 

y/o prevención de la Covid-19 

Total Chi 

cuadrado 

Ni 

desacuerdo 

ni acuerdo 

Medianamente 

acuerdo 

Uso de las 

plantas 

medicinales 

A veces Recuento 4 17 21 0.403 

% del 

total 

1,04% 4,43% 5,47% 

Casi 

siempre 

Recuento 66 289 355 

% del 

total 

17,19% 75,26% 92,45% 

Siempre Recuento 3 5 8 

% del 

total 

0,78% 1,3% 2,08% 

Total Recuento 73 311 384 

% del 

total 

19,01% 80,99% 100,0% 
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Figura 26. Uso y la actitud de plantas medicinales 

Fuente: Elaborada por las autoras 

 

En la Tabla 26 y Figura 26, se evidencia el uso y las actitudes sobre plantas 

medicinales durante la Covid-19, Así mismo, al realizarse la prueba de Chi 

cuadrado se obtiene 0.403 el cual es mayor que 0.05, lo que nos indica que no 

existe relación significativa entre el uso y las actitudes por parte de los pobladores 

del distrito de Juliaca. 

Así mismo, del 5,47% que uso a veces las plantas medicinales, el 1,04% afirma 

tener una actitud de ni de desacuerdo ni acuerdo y, el 4,43% afirma estar 

medianamente acuerdo. 

El 92,45% uso casi siempre las plantas medicinales, de los cuales, el 17,19% afirma 

tener una actitud de ni de desacuerdo ni acuerdo y, el 75,26 % afirma estar 

medianamente acuerdo. 

El 2,08% uso siempre las plantas medicinales, de los cuales, el 0,78% afirma tener 

una actitud de ni de desacuerdo ni acuerdo y, el 1,30% afirma estar medianamente 

acuerdo. 
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IV. DISCUSIÓN 

IV.1 Discusión de resultados 

En el presente trabajo de investigación, se logró identificar las plantas medicinales 

utilizadas en la prevención y/o tratamiento complementario en la pandemia de la 

COVID-19 en el distrito de Juliaca-Puno, Junio 2022, en donde se evidenció el uso 

siempre del Ayrampo (Opuntia apurimacensis), kion o jengibre  (Zingiber officinale), 

el ajo (Allium sativum), limón (Citrus limón), y casi siempre el eucalipto (Eucaliptus 

globulus), y a veces la muña (Minthostachys mollis), wira wira (Achyrocline 

saturioides) y casi nunca el mático (Piper aduncum). En comparación con el estudio 

de Basilio y Llica (2021), en donde describe las plantas utilizadas por los pobladores 

en Lima fueron en su mayoría el eucalipto y el kion 36. De igual manera, Villena et 

al. (2021), en Cusco evidencia que las plantas utilizadas fueron el eucalipto, kión y 

el ajo 37. En tal sentido, Marcelo. (2022), en Cajamarca afirma que las más utilizadas 

fueron el eucalipto, matico y jengibre38. De las cuales, en las investigaciones 

mencionadas confirman la utilidad terapéutica de remedios de origen vegetal es de 

uso común y tradicional, es decir la relación entre el ser humano y las plantas. Por 

otra parte, podemos identificar plantas medicinales que se usaron con mayor 

frecuencia y que en distintas áreas geográficas se usaron plantas de una misma 

familia.  

Por otra parte, Akbulut (2021), en Turquía la preferencia más alta fue para Thymus 

spp. Ceratonia siliqua L., Zingiber officinale Roscoe y Mentha pulegium L.39. 

También, en el estudio Abubakar et al (2022), en Nigeria, las plantas más utilizadas 

fueron Moringa oleifera, Elaeis guineensis Jacq. y Acacia nilotica en los estados de 

Kebbi, Kwara y Sokoto, respectivamente40, en el estudio de Rioja T. et al. (2020), 

en México, Afirma que su población de estudio utilizó Zingiber officinale Roscoe, 

Eucalyptus globulus Labill, Citrus arauntifolia, hierba santa, guayaba41. Lo que 

permite evidenciar que la aplicación de remedios medicinales de otros países no es 

ajena a nuestro país, puesto que contamos con una gran biodiversidad y riqueza 

floral con importancia Fito terapéutica. 

De igual manera, se alcanzó describir la frecuencia de uso de las plantas 

medicinales en la prevención y/o tratamiento complementario en la pandemia de la 

COVID-19 en el distrito de Juliaca-Puno, Junio 2022, donde se evidenció que las 
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plantas medicinales se usaron dos veces al día en mayor proporción, seguido de 

una vez al día, y en menor medida se presentó tres veces al día. Por otra parte, en 

el estudio de Rioja T. et al. (2020), en México muestra que las plantas fueron 

utilizadas en su mayoría para tratar síntomas como la tos (58,40%), la fiebre 

(33,70%), el dolor de cabeza (18,10%) y el dolor de garganta (18,10%)41. Si bien 

es cierto que las personas utilizan las plantas medicinales empíricamente y por 

supuesto que aún no están establecidas las dosis, ni la frecuencia, ni la duración. 

Así mismo, se identificó los preparados, de acuerdo a las partes de las plantas 

medicinales más frecuentes para la prevención y/o tratamiento complementario de 

la COVID-19, la gran mayoría lo preparó utilizando infusión, maceración, jugo, 

frotación y cocción; entretanto la forma de administración más común fue la vía oral. 

Las partes más utilizadas fueron las hojas, flor, raíz y el tallo. En tal sentido, 

Abubakar et al (2022), en Nigeria, evidenció que las partes de la planta, como 

raíces, corteza, hojas, semillas y frutas, se prepararon como decocción, brebaje, 

infusión o ungüento para el tratamiento oral y tópico de enfermedades virales40. Las 

plantas medicinales tienen poseen un valor Fito terapéutico, falta aún precisar la 

vía de administración correcta, el preparado correcto, la parte de la planta correcta.  

También, se evidenció la forma de administración, donde la población utilizo con 

mayor frecuencia la vía oral, y en menor frecuencia la vía cutánea, inhalatoria; con 

lo que se puede mostrar que la población juliaqueña prefiere la vía oral, por su fácil 

empleo. Por otra parte, en el estudio de Abubakar et al (2022), en Nigeria, se 

evidencia que la forma de administración de plantas medicinales utilizadas para 

tratar enfermedades virales en el norte de Nigeria fueron la vía oral y tópica39.  Así 

mismo, Marcelo. (2022), evidenció que la forma de preparación de las plantas 

medicinales en el centro poblado de Otuzco fue Infusión, cocimiento, y extracto38; 

las cuales generalmente se administran vía oral. En tal sentido, podemos destacar 

que cada grupo poblacional va a optar por una diferente forma de administración; 

sin embargo, también se puede encontrar formas de administración preferidas por 

la población, ya sea por su fácil empleo o la forma en la cual han sido 

recomendados. 
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En el presente trabajo de investigación también llegamos a identificar las partes 

más utilizadas de las plantas medicinales para la prevención y/o tratamiento de la 

Covid-19 en los pobladores del Distrito de Juliaca, donde, mayoría de la población 

utilizo las hojas, y una minoría utilizo las flores, raíces y el tallo; ello demuestra que 

la parte más aprovechada de las plantas fueron las hojas, y también por la cantidad 

de principios activos que se pueden encontrar en ella. Por otra parte, Abubakar et 

al (2022), en su trabajo de investigación evidenció que las partes de la planta 

empeladas por las partes de la población de Nigeria fueron raíces, corteza, hojas, 

semillas y frutas las cuales fueron utilizados para las siguientes enfermedades la 

hepatitis, la poliomielitis, la viruela del simio, la viruela, la fiebre amarilla, la fiebre 

de Lassa, la meningitis y el COVID-19 39. Si bien es cierto que cada planta medicinal 

cuenta con una amplia variedad de principios activos responsables de los efectos 

Fito terapéuticos, y tales se pueden encontrar en alguna parte especifica o en toda 

la planta; sin embargo, para tener mayor accesibilidad a la riqueza de los principios 

activos es necesario conocer a la planta medicinal. 

Finalmente, se llegó a evidenciar que las personas poseen un conocimiento 

empírico y una actitud medianamente acuerdo sobre las plantas medicinales 

utilizadas en la prevención y/o tratamiento complementario en la pandemia de la 

COVID-19 en el distrito de Juliaca-Puno, Junio 2022. Por otra parte, en el estudio 

de Basilio y Llica (2021), evidenciaron que todas las personas tienen un 

conocimiento adecuado acerca de las propiedades curativas de las plantas 

medicnales36; de igual manera en el estudio de Marcelo. (2022), muestra que el 

78,59% de pobladores del centro poblado de Otuzco hacen uso empírico de plantas 

medicinales para la enfermedad por coronavirus (COVID-19)38. En tanto, en el 

estudio de Rioja T. et al. (2020), menciona que la población mexicana conocía los 

síntomas de la COVID-19 (99,70%)41, sin embargo, evidencia un uso empírico de 

las plantas medicinales. Por lo cual, podemos destacar que la población en general 

lograría identificar la sintomatología de la Covid-19, sin embargo, el conocimiento 

de las plantas medicinales es empírico. 
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IV.2 Conclusiones 

La población juliaqueña posee un conocimiento empírico y una actitud 

medianamente acuerdo sobre las plantas medicinales utilizadas en la prevención 

y/o tratamiento complementario en la pandemia de la COVID-19 en el distrito de 

Juliaca-Puno, Junio 2022.  

 

Las plantas medicinales utilizadas en la prevención y/o tratamiento complementario 

en la pandemia de la COVID-19 en el distrito de Juliaca-Puno, Junio 2022, fueron 

el Ayrampo (Opuntia Apurimacensis), kion o jengibre (Zingiber Officinale), el ajo 

(Allium sativum), limón (Citrus limón), y casi siempre el eucalipto (Eucaliptus 

globulus), y a veces la muña (Minthostachys mollis), wira wira (Achyrocline 

saturioides) y casi nunca el mático (Piper aduncum). 

 

La frecuencia de uso de las plantas medicinales en la prevención y/o tratamiento 

complementario en la pandemia de la COVID-19 fue dos veces al día, seguido de 

una vez al día, y en menor frecuencia tres veces al día, en el distrito de Juliaca-

Puno, Junio 2022. 

 

Los preparados más frecuentes para el uso de las plantas medicinales en la 

prevención y/o tratamiento complementario en la pandemia de la COVID-19 en el 

distrito de Juliaca-Puno, Junio 2022, fueron la infusión en mayor porcentaje, 

seguido de maceración, jugo, frotación y cocción.  
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IV.3 Recomendaciones 

 

A los futuros investigadores realizar estudios inductivos sobre conocimiento de las 

plantas medicinales utilizados en la prevención y/o tratamiento complementario en 

la pandemia de la COVID-19. 

A las autoridades, caracterizar las plantas medicinales con importancias Fito 

terapéutica para la prevención y/o tratamiento de la COVID-19.  

A las autoridades e investigadores, realizar estudios experimentales para 

establecer la dosis, frecuencia, y duración del uso de las plantas medicinales.  

 

A los futuros investigadores, implementar los preparados Fito terapéuticos 

definidos, para la mejoría del tratamiento de las enfermedades. 
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Anexo A: Técnicas e instrumentos para la recolección de datos 

En la presente investigación no revelaremos su identidad; sin embargo, solicitamos 

que responda a las preguntas honestamente, ya que a partir datos obtendremos 

información, respecto a las plantas medicinales utilizadas en la prevención y/o 

tratamiento complementario en la tercera ola COVID-19 en el distrito de Juliaca. 

Por favor marque con una X la respuesta que a Usted mejor le parezca conveniente. 

Dimensión: sociodemográfica: 

a. Género: 

Femenino            Masculino 

b. Edad:  

18 a 25 años  

26 a 35 años  

36 a 45 años  

46 a 55 años   

56  65 años  

 

c. Ocupación: 

Comerciante  

Ama de casa  

Estudiante  

Profesional  

 

d. Grado de instrucción  

Ninguna   

Primaria  

Secundaria  

Universitario  
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Dimensión: Uso de plantas medicinales 

Donde; 1: Nunca; 2 casi nunca; 3: A veces; 4: Casi siempre; 5: Siempre 

Indicadores 1 2 3 4 5 

1. Usted utilizo ajo (Allium sativum) para la prevención y/o 

tratamiento de la COVID-19 

     

2. Usted utilizo eucalipto (Eucaliptus globulus) para la 

prevención y/o tratamiento de la COVID-19 

     

3. Usted utilizo kion o jengibre (Zingiber officinale) para la 

prevención y/o tratamiento de la COVID-19 

     

4. Usted utilizo limón (Citrus limón) para la prevención y/o 

tratamiento de la COVID-19 

     

5. Usted utilizo muña (Minthostachys mollis) para la prevención 

y/o tratamiento de la COVID-19 

     

6. Usted utilizo wira wira (Achyrocline satureioides) para la 

prevención y/o tratamiento de la COVID-19 

     

7. Usted utilizo matico (Piper aduncum) para la prevención y/o 

tratamiento de la COVID-19 

     

8. Usted utilizo Ayrampo (Opuntia apurimacensis) para la 

prevención y/o tratamiento de la COVID-19 

     

 

 

Dimensión: Conocimientos de las plantas medicinales 

Frecuencia de uso 

9. ¿Con que frecuencia usa o utilizo la planta medicinal en el COVID-19 durante el 
día?  

Una vez al día  

Dos veces  

Tres veces  

Más de cuatro veces  

No usa plantas  

  

 

Formas de Preparación 

10. ¿En qué formas de preparación usa o utilizo las plantas medicinales, en el 
COVID-19? 

Infusión  

Cocción  

Maceración  
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Frotación  

Jugo  

No utiliza plantas  

 

Forma de administración:  

11. ¿En qué forma de administración usa o utilizo las plantas medicinales en el 
COVID-19? 

Oral   

Inhalatoria  

Cutánea  

No usa plantas medicinales  

 

Partes usadas de las plantas 

12. ¿Cuáles son las partes de las plantas que más utiliza o utilizo en el COVID-19? 

Raíz  

Tallo  

Hoja  

Flor  

Fruto  

No usa plantas  

 

Prevención y tratamiento  

 

13. ¿Usted uso las plantas medicinales para prevenir la COVID-19? 

Siempre  

Casi siempre  

A veces  

Casi nunca  

Nunca  

 

14. ¿Usted uso las plantas medicinales para tratar la COVID-19? 

Siempre  

Casi siempre  

A veces  

Casi nunca  

Nunca  

 



 

55 
 
 

Dimensión actitudes:  

Donde:  

1: Totalmente en desacuerdo; 2: Medianamente en desacuerdo; 3: Ni desacuerdo ni 

acuerdo; 4: Mediamente de acuerdo; 5: totalmente de acuerdo. 

Indicadores 1 2 3 4 5 

15. Las platas medicinales para tratar la COVID-19 son efectivas      

16. Las plantas medicinales para tratar la enfermedad del 

coronavirus deben venderse únicamente en las oficinas 

farmacéuticas. 

     

17. Las plantas medicinales para tratar la COVID-19 tiene menos 

efectos adversos que los medicamentos 

     

18. Las plantas medicinales para tratar el coronavirus son más 

efectivas que los medicamentos 

     

19. Recomendaría Ud. el uso de plantas medicinales para tratar 

la COVID-19 

     

20. La educación sobre el uso de plantas medicinales en tiempos 

de pandemia es fundamental 
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Anexo B: Matriz de consistencia 

Formulación del problema Objetivos 

Problema General Objetivo General 

¿Cuál es el conocimiento y actitudes sobre las plantas medicinales utilizados en la 

prevención y/o tratamiento complementario en la pandemia de la COVID-19 en el 

distrito de Juliaca-Puno, junio 2022? 

Determinar el conocimiento y actitudes sobre las plantas medicinales utilizados en la 

prevención y/o tratamiento complementario en la pandemia de la COVID-19 en el distrito de 

Juliaca-Puno, junio 2022. 

Problemas Específicos Objetivos Específicos 

¿Qué plantas medicinales son utilizadas en la prevención y/o tratamiento 

complementario en la pandemia de la COVID-19 en el distrito de Juliaca-Puno, junio 

2022? 

Identificar las plantas medicinales utilizadas en la prevención y/o tratamiento complementario 

en la pandemia de la COVID-19 en el distrito de Juliaca-Puno, junio 2022. 

¿Cuál fue la frecuencia de uso de las plantas medicinales en la prevención y/o 

tratamiento complementario en la pandemia de la COVID-19 en el distrito de Juliaca-

Puno, junio 2022? 

Describir la frecuencia de uso de las plantas medicinales en la prevención y/o tratamiento 

complementario en la pandemia de la COVID-19 en el distrito de Juliaca-Puno, junio 2022. 

¿Cuáles son los preparados más frecuentes para el uso de las plantas medicinales en 

la prevención y/o tratamiento complementario en la pandemia de la COVID-19 en el 

distrito de Juliaca-Puno, junio 2022? 

Identificar los preparados más frecuentes para el uso de las plantas medicinales en la 

prevención y/o tratamiento complementario en la pandemia de la COVID-19 en el distrito de 

Juliaca-Puno, junio 2022. 

¿En qué sintomatología usaron las plantas medicinales en la prevención y/o 

tratamiento complementario en la pandemia de la COVID-19 en el distrito de Juliaca-

puno, junio 2022? 

 

Conocer la sintomatología por la que usaron las plantas medicinales en la prevención y/o 

tratamiento complementario en la pandemia de la COVID-19 en el distrito de Juliaca-Puno, 

junio 2022. 

PROCEDIMIENTO PARA COLECTA DE DATOS USANDO EL CUESTIONARIO 

Para el procesamiento de análisis estadístico, se realizará lo siguiente:  

1. A partir de la base de datos ya formada se realizarán tablas y gráficos pilotos y luego se seleccionarán aquellas que nos permitan la interpretación, descripción y el análisis 

de los estadísticos. 

2. En las tablas y gráficos seleccionados se plasmarán los estadísticos descriptivos, así como las frecuencias de tendencia central, porcentajes, recuento. 

3. Se emplearán los estadísticos correlativos que permitan determinar la relación entre las dos variables de estudio, en donde se analizará el comportamiento de las variables, 

así como su intensidad de relación. A partir de todo ello, se realizará el respectivo análisis e interpretación y presentación de los resultados estadísticos. 
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Anexo C: Operacionalización de variables 

VARIABLE 
DEFINICIÓN 

CONCEPTUAL 
DEFINICIÓN 

OPERACIONAL 
DIMENSIONES INDICADORES 

ESCALA 
DE 

MEDICIÓN 

N° DE 
ÍTEMS 

VALOR 

 
 
 
 
 

 
 
 
Plantas 
medicinales 
 
 
  

 

El uso de las plantas 

medicinales en la era 

de la pandemia de 

COVID-19 es muy útil 

como prevención, es 

decir, para aumentar la 

resistencia, o como 

complemento de la 

medicina convencional 

que se administra a los 

pacientes de COVID-

19 para mejorar el 

sistema inmunológico 

de una persona. Las 

plantas medicinales 

son utilizadas por su 

potencial activo. 31 

 

 

 
El instrumento formado 

por 8 ítems nos 

permitirá describir las 

plantas utilizados en la 

prevención y/o 

tratamiento 

complementario en la 

pandemia de la covid-

19 en el distrito de 

Juliaca. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
Sociodemográfi
ca 

Género Nominal  

1 Ítems 
- Masculino 
- Femenino 

Edad 

Nominal  1 Ítems - 18 a 25 años 
- 26 a 35 años 
- 36 a 45 años 
- 46 a 55 años  
- 56 a 65 años 

Ocupación  

Nominal  1 Ítems - Comerciante 
- Ama de casa 
- Estudiante 
- Profesional 

Grado de 
instrucción 

Nominal  1 Ítems - Ninguna. 
- Primaria. 
- Secundaría. 
- Universitario. 

Uso de Plantas 

medicinales 

 
 

Eucalipto, Wira 
wira, Muña, Ajo, 
Matico, kion, otras 
plantas. 
 

Ordinal 

8 ítems 
 

5=Siempre 
4=Casi siempre 
3= A veces 
2= Casi nunca 
1= Nunca 

 
 
 
 
 
 

El conocimiento sobre 

las plantas medicinales 

aplicada en la 

pandemia del 

coronavirus es el 

El instrumento formado 

por 12 ítems no 

permitirá describir el 

conocimiento y las 

actitudes de la 

Frecuencia de 
uso de Plantas 
medicinales 

Veces por día 

Ordinal 

1 ítems 
Número de veces al 
día 

Formas de 
Preparación  

Cocción, frotación, 

infusión, 

maceración, jugo. 
Nominal 

1 Ítems - Si 
- No   
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Conocimiento 
y actitudes 

resultado de la 

adquisición de 

experiencias y la 

observación, respecto 

a su recolección, 

empleo, dosificación y 

actividad Fito 

terapéutica para tratar 

la COVID-1932. 

La actitud sobre las 

platas medicinales 

utilizadas durante la 

pandemia es una 

postura mental y 

neurológica en base a 

la experiencia, evento 

suscitado; es decir, la 

actitud califica el 

empleo de los recursos 

fitoterapéuticos para 

tratar la COVID-19 33. 

población sobre las 

plantas medicinales 

utilizadas en la 

prevención y/o 

tratamiento 

complementario en la 

pandemia de la Covid-

19 en el distrito de 

Juliaca. 

 

Vías de 
administración 

Inhalatoria, cutánea, 
oral Nominal 

1 ítems 

Partes usadas 

de las plantas 

Raíz, tallo, hoja, 

flores, fruto Nominal 
1 ítems 

Prevención y 
Tratamiento 
 

Utiliza plantas 
medicinales para 
prevenir la Covid-19 
Utiliza plantas 
medicinales para 
tratar la Covid-19. 

Nominal 

 
 
 

2 ítems 

5=Siempre 
4=Casi siempre 
3= A veces 
2= Casi nunca 
1= Nunca 

   Actitudes 

Recomendación, 
consumo e 
información  

Ordinal 

6 ítems - Totalmente 
en 
desacuerdo 

- Medianament
e en 
desacuerdo 

- Ni 
desacuerdo 
ni acuerdo 

- Medianament
e de acuerdo 

- Totalmente 
de acuerdo 
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Anexo D: Carta de aprobación para la ejecución del Proyecto de Tesis 
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Anexo E: Consentimiento informado 

Título de la Investigación: Estudio del conocimiento y actitudes sobre las plantas 

medicinales utilizados en la prevención y/o tratamiento complementario en la 

pandemia de la COVID-19 en el distrito de Juliaca-Puno, junio 2022 

Investigadores principales:  

● Bach. CALLATA HALLASI, KARINA 

● Bach. VARGAS PALLE, EDITH 

Sede donde se realizará el estudio: En el distrito de Juliaca-puno 

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 la Región de Puno, ahora que estamos atravesando la tercera ola de COVID-19 y 

la situación climática acompañada por la propagación de la influenza estacional por el 

verano. La combinación de la temporada de influenza y la tercera ola de puede 

generar más confusión y ejercer más presión sobre los sistemas de salud pública; y 

ello hace que la población en general recurra a la utilización de plantas medicinales 

en su mayor parte que caractericen a la región30.  

Es por ello que se procura orientar a la población sobre el uso adecuado y correcto de 

las plantas medicinales.  

Así mismo, la finalidad del estudio es identificar que plantas medicinales son usadas 

por la población del distrito de Juliaca; así mismo, la información que se obtendrá 
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pretende contribuir en el desarrollo de la profesión Químico Farmacéutica, a su vez 

pretendemos orientar, guiar a futuras investigaciones.  

2. OBJETIVO DEL ESTUDIO 

Determinar el conocimiento y actitudes sobre las plantas medicinales utilizados en la 

prevención y/o tratamiento complementario en la pandemia de la covid-19 en el distrito 

de Juliaca-Puno, junio 2022. 

3. BENEFICIOS DEL ESTUDIO 

Los participantes podrán conocer los resultados. 

4. PROCEDIMIENTO DEL ESTUDIO 

- Se ubicarán lugares estratégicos para interactuar con la población de 

Juliaca, a fin de realizar la encuesta 

- A los ciudadanos interesados Y/O voluntarios se informará el propósito, los 

objetivos de la investigación y la contribución del presente; así mismo, se 

les explicará las ventajas de participar en la investigación y finalmente se 

les preguntará a los pacientes si quieren participar en la investigación y de 

acceder se les realizará la encuesta. 

- La presente encuesta tendrá una duración de 7 a 10 minutos 

aproximadamente. 

- Durante el proceso de la encuesta, si el paciente tiene alguna duda se le 

absolverá inmediatamente, para asegurar el correcto llenado del 

cuestionario.  

- Cuando el paciente concluya con la encuesta, se realizará la verificación de 

esta para no tener problemas en la digitación de los datos. 

- Luego se registrará en la base de datos, para realizar la parte estadística. 

5. RIESGO ASOCIADO CON EL ESTUDIO 

Por ser un estudio descriptivo, no causara ningún riesgo asociado, salvo la 

incomodidad por participar. 
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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. 

● No tendrá que realizar gasto alguno durante el estudio. No recibirá pago por su 

participación. 

● Para cualquier consulta usted puede comunicarse con:  

● CALLATA HALLASI, KARINA, al teléfono celular 931498246, al correo electrónico: 

karinacallata24@gmail.com 

● VARGAS PALLE, EDITH, al teléfono celular 973247265, al correo electrónico: 

brillan_love.xti@hotmail.com 

● 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 

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 2022 
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Anexo F: Fichas de validación de los cuestionarios  
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Anexo G. Zonas de Intervención 
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Anexo G. Evidencia fotográfica del trabajo de campo 

 

 

Figura 1: Karina Callata Hallasi 

realizando la encuesta 

 

 

 

Figura 2: Karina Callata Hallasi 

realizando la encuesta 

 

 

 

Figura 3: Edith Vargas Palle 

realizando la encuesta 

 

 

 

Figura 4: Edith Vargas Palle 

realizando la encuesta 
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